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ABSTRAK

Nur Khasanah : Deteksi Jamur (Candida tropicalis) Pada Sampel Swab
Orang Tua Perokok dan Bukan Perokok. (Dibimbing oleh Ridho Pratama
dan Rafika)

Jamur ?andf’da tropicalis merupakan salah satu spesies jamur oportunistik
yang umum ditemukan dalam rongga mulut, terutama pada individu
dengan kekebalan tubuh rendah seperti kelompok lansia. Kebiasaan

rokok diduga berperan dalam meningkatkan risiko kolonisasi jamur.

nelitian ini bertujuan untuk mendeteksi keberadaan Candida tropicalis
pada sampel swab muk mulut orang tua perokok dan bukan perokok di
Kecamatan Rappocini, Kota Makassar. Metode penelitian menggunakan
observasional deskriptif. Sampel peneliian sebanyak 30 orang (15
perokok dan 15 bukan perokok), diambil secara purposig sampling
sesuai kriteria inklusi. Pemeriksaan dilakukan melalui kultur pada media
Sabouraud Dextrose Agar (SDA), identifikasi mikroskopis dengan
pewarnaan Lactophenol Cotton Blue (LPCB), serta dilakukan uji
fermentasi karbohidrat (glukosa, maltosa, sukrosa dan laktosa). Hasil
menunjukkan bahwa 11 dari 15 sampel perokok (73,3%) terdeteksi positif
Candida tropicalis, sedangkan hanya 4 dari 15 sampel bukan perokok
(26,7%) menunjukkan hasil yang sama. Berdasarkan hasil penelitian
tersebut, diketahui bahwa kelompok perokok menunjukkan tingkat deteksi
Candida tropicalis yang lebih tinggi dibanding bukan perokok. Hal ini
menunjukkan bahwa kebiasaan merokok dapat menjadi faktor pendukung
kolonisasi jamur di rongga mulut. Penelitian ini diharapkan memberikan
informasi ilmiah mengenai pentingnya menjaga kesehatan rongga mulut,
terutama bagi kelompok lanjut usia perokok.

Kata Kunci : Swab mukosa rongga mulut, Candida tropicalis, Kultur,
Fermentasi karbohidrat.

Daftar Pustaka : 2016 - 2025




ABSTRACT

Nur Khasanah : Detection of Candida tropicalis in Oral Swab Samples
from Elderly Smokers and Non-Smokers (Supervised by Ridho Pratama
and Rafika).

Candida tropicalis is one of the opportunistic fungal species commonly
found in the oral cavity, particularly in individuals with low immunity, such
as the elderigsSmoking habits are suspected to increase the risk of fungal
colonization. This study aimed to detect the presence of Candida tropicalis
in oral swab samples from elderly smokers and non-smokers in Rappocini
District, Makassar City. This research used a descriptive observational
method. A total of 30 samples (15 from smokers and 15 from non-
smokers) were collected using purposive sampling based on inclusion
criteria. Examinations included culturing on Sabouraud Dextrose Agar
(SDA), microscopic identification using Lactophenol Cotfon Blue (LPCB),
and carbohydrate fermentation tests (glucose, maltose, sucrose, and
lactose). The resulfs showed that 11 out of 15 smoker samples (73.3%)
tested positive for Candida tropicalis, whisponly 4 out of 15 non-smoker
samples (26.7%) showed similar resufts. Based on these findings, it can
? concluded that the detection rate of Candida tropicalis is higher in the

moker group compared to the non-smoker group. This indicates that
smokin ay be a contributing factor to fungal colonization in the oral
cavity. This research is expected to provide scientific insights on the
importance of maintaining oral health, especially among the elderly who
smoke.

Keywords : Oral mucosa swab, Candida tropicalis, Culture, Carbohydrate
fermentation.

Bibliography : 2016 - 2025
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Infeksi jamur Candida merupakan salah kesehatan yang
signifikan, Menurut World Health Organization (WHQ), infeksi jamur
%pat menyebabkan berbagai penyakit, mulai dari infeksi kulit yang
ringan hingga infeksi sistemik yang mengancam jiwa. Diperkirakan
bahwa %ih dari 1,5 miliar orang di seluruh dunia terinfeksi jamur
setiap tahunnya, terutama di kalangan individu dengan sistem
kekebalan tubuh yang lemah. Jamur Candida secara alami terdapat
dalam tubuh manusia, namun dapat menyebabkan infeksi
oportunistik seperti kandidiasis apabila terjadi ketidakseimbangan
mikroflora atau penurunan daya tahan tubuh (Mutmainnah, 2023).

andfda tropicalis adalah salah satu spesies Candida yang
sering diisolasi dari rongga mulut dan saluran pencernaan, serta
dikenal memiliki potensi patogenik yang tinggi pada individu
dengan kondisi medis tertentu. Faktor risiko seperli diabetes,
penggunaan antibiotik jangka panjang, dan kebiasaan merokok
dapat meningkatkan kolonisasi Candida dalam tubuh (Mutmainnah,
2023).

Candida tropicalis sering ditemukan dalam rongga mulut dan
dapat menyebabkan infeksi, terutama pada individu dengan faktor

resiko tertentu. Dalam konteks kesehatan mulut, keberadaan




Candida tropicalis pada swab perokok dan bukan perokok dapat
mempengaruhi pertumbuhan kolonisasi jamur Candida tropicalis,
yang berpotensi gih tinggi pada perokok dibandingkan dengan
bukan perokok (Ramadhani, 2018).

Merokok bisa menyebabkan berbagai masalah di mulut,
dimulai dari perubahan pada air liur dan keseimbangan bakteri
alami di mulut. Dampaknya tidak hanya dirasakan oleh tubuh
secara keseluruhan, tapi juga secara langsung merusak bagian
dalam rongga mulut, yang bisa mengalami gangguan atau penyakit
akibat kebiasaan merokok (Debby, 2022).

Merokok diketahui dapat menurunkan pH saliva,
meningkatkan penebalan sel epitel, dan memperburuk pertahanan
mukosa terhadap infeksi Candida, sehingga meningkatkan risiko
kandidiasis oral pada perokok aktif. Penelitian sebelumnya
menunjukkan bahwa perokok aktif memiliki prevalensi infeksi
Candida yang lebih tinggi dibandingkan dengan bukan perokok
{Mulyati, 2019).

Sementara itu, data dari gon‘d Heailth Organization (WHQO)
menunjukkan bahwa Indonesia menempati posisi ke-14 dalam
prevalensi perokok di dunia, dengan angka mencapai 37,9% dari
total penduduk, didominasi oleh laki-laki sebanyak 70.5% dan
perempuan sebanyak 5,3% . Kondisi ini menunjukkan pentingnya

penelitian lebih lanjut mengenai dampak merokok terhadap




kolonisasi jamur Candida, khususnya Candida tropicalis, pada
populasi lanjut usia (Mulyati, 2019).

Pertumbuhan jamur Candida tropicalis di dalam mulut
perokok dapat dipicu oleh beberapa faktor yang berkaitan dengan
kebiasaan merokok. Zat-%t berbahaya dalam rokok, seperti nikotin
dan tar, dapat merusak jaringan mulut dan mengurangi roduksi air
liur. Air liur memiliki peran penting dalam menjaga kelembapan dan
keseimbangan pH di rongga mulut. Ketika produksi air liur
menurun, lingkungan di mulut menjadi lebih kondusif bagi
pertumbuhan jamur, termasuk Candida tropicalis (Khosravi, 2020).

Berdasarkan Pstar belakang tersebut, peneliti melakukan
pengembangan penelitian yang bertujuan mendeteksi keberadaan
jamur Candida tropicalis pada sampel swab orang tua perokok dan
bukan perokok.

. Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam penelitian ini yaitu, apakah
terdapat jamur Candida tropicalis pada sampel swab orang tua
perokok dan bukan perokok pada media pertumbuhan jamur
Candida tropicalis ?

@ Tujuan Penelitian

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ada atau tidaknya

pertumbuhan jamur Candida tropicalis pada sampel swab orang tua

perokok dan bukan perokok.




. Manfaat Penelitian
1. Peneliti
Menambah pengetahuan dan mengaplikasikan teori dan
praktik yang diperoleh selama perkuliahan khususnya tentang
ilmu mikologi.
2. Institusi
Hemherikan sumbangsih  ilmiah kepada almamater
berdasarkan hasil penelitian khususnya pada bidang mikologi.
3. Klinisi
Penelitian ini diharapkan dapat menyediakan data dan
penjelasan mengenai deteksi jamur Candida tropicalis pada
sampel swab orang tua perokok dan bukan perokok.
4. syarakat
Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan informasi
tentang deteksi jamur Candida tropicalis pada sampel swab

orang tua perokok dan bukan perokok.




gAB Il

TINJAUAN PUSTAKA
A. Tinjauan Umum Jamur
1. Sejarah

Mikologi, sebagai cabang ilmu yang mempelajari jamur
(fungi), memiliki sejarah panjang dimulai sejak zaman kuno. Pada
zaman prasejarah, pengetahuan tentang jamur mh ada sejak
ribuan fahun yang lalu, meskipun konsep ilmiah mengenai jamur
belum berkembang pada saat itu. Di Mesir Kuno dan Yunani,
beberapa jenis jamur digunakan dalam pengobatan tradisional,
namun pengertian ilmiah tentang jamur masih sangat terbatas.
(Deacon, 2006).

Pada abad ke-16, llmuwan Eropa pertama kali mulai
mengamati  jamur  secara lebih  sistematis, meskipun
pengelompokan dan klasifikasi jamur masih sangat sederhana
pada waktu itu. gtah satu tokoh penting pada masa ini adalah
Giovanni Ramazzini (1633-1714), seorang dokter ltalia yang
menulis tentang penyakit yang disebabkan oleh jamur lebih dari
1000 spesies jamur dalam karya-karyanya yang menjadi dasar bagi
perkembangan taksonomi mikologi.

Pada abad ke-19, pemahaman tentang reproduksi jamur
berkembang pesat. Micheli (1729) mengusulkan bahwa jamur

berkembang melalui spora, dan pada pertengahan abad ke-19,




ilmuwan seperti Theodor Schwann dan Louis Pasteur
menghubungkan mikroorganisme (termasuk jamur) dengan proses
fermentasi. Selain itu, pada abad ke-20, ilmu mikologi berkembang
dengan pesat melalui pengenalan teknologi baru, seperti mikroskop
dan teknik-teknik biologi molekuler (Steven, 2003). Dari zaman
kuno hingga abad ke-21, perkembangan ilmu mikologi terus
berkembang, memberikan wawasan yang lebih dalam tentang
pentingnya jamur dalam kehidupan mikrobiologi dan manusia.
Perkembangan pesat dalam bioteknologi, kedokteran, dan
pengelolaan lingkungan menunjukkan bahwa jamur akan terus
memainkan peran yang semakin besar dalam berbagai bidang di
masa depan (Kulsum Ummi, 2020).
. Definisi
Jamur adalah organisme eukariotik yang termasuk dalam
Kingdom Fungi, yang memiliki struktur tubuh berupa hifa. Hifa
adalah benang halus yang membentuk jaringan jamur, dan dapat
bersifat uniseluler atau multiseluler. Jamur memiliki peran penting
dalam ekosistem, baik sebagai pengurai maupun sebagai parasit
yang dapat mempengaruhi kesehatan manusia (Sutanto, 2020).
ﬁmur termasuk golongan tumbuhan yang dimasukkan
kedalam Phylum Thallopyta, yaitu tumbuhan yang tidak mempunyai
akar, batang dan daun sejati. Jamur tidak mempunyai klorofil,

sehingga tidak dapat membentuk makanan sendir. Untuk




kelangsungan hidupnya, jamur tergantung pada organisme lain
(Suraini, 2019).

Jamur adalah jenis tumbuhan sederhana yang tidak punya
klorofil, jadi tidak bisa membuat makanannya sendiri. Karena itu,
jamur hidup dengan bergantung pada makhluk hidup lain dan
bersifat heterotrof. Jamur bisa tumbuh di sisa-sisa tumbuhan dalam
tanah atau menempel pada makhluk hidup lainnya. Setiap jenis
jamur punya kemampuan yang berbeda, tergantung pada jenis dan
lingkungan tempatnya tumbuh (Tamam, 2019).

Jamur dapat ditemukan di berbagai lingkungan, termasuk di
tubuh manusia. Dalam konteks kesehatan manusia, jamur dapat
berfungsi sebagai mikrobiota normal, tetapi juga dapat menjadi
patogen yang nyebabkan infeksi, terutama pada individu dengan
sistem kekebalan tubuh yang lemah. Infeksi jamur dapat bervariasi
dari yang ringan, seperti infeksi kulit, hingga yang lebih serius,
seperti kandidiasis sistemik (Alshahrani et al., 2021).

3. gat Umum
Bersifat eukariotik, melakukan metabolisme secara
heterotroph dengan mengurangi bahan-bahan organik yang ada di
lingkungannya. Misalnya, jamur hidup secara saprofit, artinya hidup
dari penguraian sampah-sampah organik seperti bangkai, Jamur
dapat ditemukan di berbagai lingkungan, seperti pada sisa-sisa

tumbuhan, makanan, dan kayu yang membusuk. Beberapa jenis




jamur hidup sebagal parasit dengan menyerap nutrisi dari
inangnya, seperti kulit manusia, hewan, atau tumbuhan. Selain itu,
terdapat pula jamur yang hidup secara simbiotik, yaitu membentuk
hubungan saling menguntungkan (simbiosis mutualisme) dengan
organisme lain. Contohnya adalah jamur yang bersimbiosis dengan
ganggang dan %mbenﬂ.ﬂt lumut kerak (Kumala, 2016).

Sebagian besar jamur penyebab infeksi pada manusia
mampu beradaptasi dengan suhu tubuh manusia. Meskipun suhu
optimal pertumbuhan jamur berkisar antara 25-35°C, jenis jamur
tertentu memiliki preferensi suhu yang berbeda. Misalnya,
dermatofita tumbuh paling baik pada suhu 28-30°C, sedangkan
jamur penyebab infeksi organ dalam seperti Candida tropicalis
menunjukkan pertumbuhan optimal pada suhu tubuh manusia, yaitu
sekitar 37°C (Soedarto, 2018).

4, Klasifikasi

Berkembangnya klasifikasi jamur terus sejalan dengan
perkembangan ilmu pengetahuan (Rizalina, 2021). Jamur di
klasifikasikan menjadi 4 kelas utama berdasarkan karakteristik.
Keempat kategori tersebut adalah Zygomycota, Ascomycota,
Basidiomycota, dan Deuteromycota. (Welsh, 2018).

a. Zygomycota
Zygomycota adalah jenis jamur yang tubuhnya terdiri dari

hifa bercabang yang memiliki sekat-sekat melintang, dan dinding




selnya mengandung kitin. Jamur ini berkembang biak tanpa
melalui proses kawin (aseksual). Eeberapa hifa tumbuh ke atas
dan ujungnya membesar membentuk sporangium. Sporangium
ini kemudian pecah dan menyebarkan spora ke @npat yang
cocok, lalu tumbuh menjadi benang-benang baru. Hifa jamur ini
ukurannya cukup besar dan akan membentuk jaringan yang
disebut miselium.
b. Ascomycota

Jamur dari kelompok Ascomycota, yang dikenal juga sebagai
jamur kantung, dapat berupa organisme bersel tunggal maupun
multiseluler. Beberapa jenis dari kelompok ini hidup sebagai
parasit, sementara yang lain berperan sebagai saprofit yang
menguraikan bahan organik. Jamur Ascomycota mampu
berkembang biak mra seksual dan aseksual. Pada reproduksi
aseksual, mereka membentuk spora yang disebut konidia.
Sedangkan pada reproduksi seksual, spora terbentuk di dalam
struktur khusus bernama askus dan disebut askospora. Contoh
jamur dari kelompok ini adalah Penicillium dan Cladosporium.

¢. Basidiomycota

Jamur dari kelompok Basidiomycota umumnya memiliki tubuh
yang besar dan bisa dilihat langsung (makroskopis), tapi ada
juga yang ukurannya sangat kecil dan hanya bisa dilihat dengan

mikroskop (mikroskopis). Jamur ini berkembang biak secara
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aseksual dengan spora khusus yang disebut konidiaspora.
Contoh jamur dari kelompok ini adalah mur merang (Volvariella
volvacea) dan jamur kuping (Auricularia auricula).
d. Deuteromycota
Deuteromycetes merupakan kelompok jamur yang status
reproduksi seksualnya belum diketahui secara pasti. Kelompok
ini termasuk kategori artifisial atau buatan, yang digunakan untuk
mengelompokkan jamur imperfekta—yaitu jamur yang belum
diketahui tahap seksualnya (teleomorf). Meskipun demikian,
jamur-jamur ini memiliki bentuk reproduksi aseksual yang jelas
melalui konidia (fase anamorf). Karena konidiumnya mudah
dikenali, banyak spesies masih diklasifikasikan dalam kelompok
ini, meskipun beberapa di antaranya kini telah diketahui juga
memiliki tahap seksual secara lengkap.
5. Morfologi
Sebagian besar koloni jamur tumbuh dalam bentuk hifa, yaitu
struktur silindris menyerupai benang dengan diamefer antara 2
hingga 10 mikrometer dan panjang yang dapat mencapai beberapa
sentimeter. Hifa baru terbentuk melalui proses percabangan, yakni
munculnya cabang baru dari hifa yang sudah ada.
Jamur dapat tumbuh di grbagai permukaan atau substrat,
seperti pada dinding yang lembap atau makanan yang sudah

membusuk. Jika ditumbuhkan pada media agar padat, miselia jamur




1"

membentuk koloni dengan karakteristik bentuk dan warna tertentu
(baik dari spora maupun pigmennya), ng dapat digunakan sebagai
ciri diagnostik dalam mengidentifikasi spesies atau kelompok jamur.
a. Kapang (Molds)

Kapang merupakan jamur multiseluler. Kapang tumbuh sebagai
flamen yang disebut hifa dan menjadi karakteristik khasnya. Hifa
tersebut dapat membentuk jalinan yang disebut miselium. Kapang
berkembang biak dengan membentuk berbagai macam spora.
Anggota patogennya adalah aspergillus spp., trychophyton,

microsporum dan epidermophyton.

Gambar 2.1 Morfologi Kapang pada Jamur Candida sp.
{Sumber : Wahyuningsih, 2020)

b. Khamir (Yeasts)

Khamir/yeasts adalah jamur yang umumnya berkembang
dalam bentuk sel bulat atau elips. Khamir, biasanya didefinisikan
sebagai jamur uniseluler yang pertumbuhan aseksualnya
sebagian besar dihasilkan dari pertunasan (budding) atau
pembelahan (fission), dan fase seksuainya tidak terjadi di dalam
tubuh buah (Boekhout et al., 2022). Khamir cenderung memiliki

bentuk seluler paling sederhana dari antara jenis-jenis fungi.
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Khamir dapat bereproduksi melalui proses pertunasan aseksul,
konstriksi, dan pemisahan sel yang serupa dengan banyak

bakteri.

Gambar 2.2 Morfologi Khamir / Yeast pada Jamur Candida sp.
(Sumber : Wahyuningsih, 2020)

. Fungi Dimorfik
Meskipun banyak fungi cenderung tumbuh sebagai khamir

atau kapang, beberapa spesies dapat bertransisi antar kedua
bentuk morfologi tergantung pada kondisi lingkungannya. Spesies-
spesies ini disebut fungi dimorfik, termasuk di dalamnya patogen
oportunistik yang juga hidup secara komensal sebagai mikrobioma
manusia, Fungi dimorfik adalah organisme yang memiliki
kemampuan untuk beralih antara dua morfologi selama siklus
hidupnya: khamir dan hifa. Dimorfisme dapat disebabkan oleh
beberapa rangsangan, seperti konsentrasi oksigen, sumber nutrisi
dan aktivitas enzimatik. (Widarti, 2021)

. Cara Hidup dan Reproduksi Jamur

Jamur memiliki berbagai cara hidup, termasuk sebagai
parasit, saprofit, dan dalam simbiosis mutualisme. Reproduksi
jamur dapat terjadi secara seksual dan aseksual, dengan spora
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sebagai hasil dari kedua proses tersebut. Adapun cara hidup
jamur, yaitu :
a. Saprofit

Jamur roﬁt menguraikan bahan organik yang telah mati,
seperti kayu dan sisa-sisa makanan, untuk mendapatkan
nutrisi. Mereka berperan penting dalam proses dekomposisi
dan pengembalian kesuburan tanah.

b. Parasit
Beberapa jamur bersifat parasit, hidup dengan menginfeksi
organisme lain, baik hewan maupun tumbuhan. Contohnya,
jamur seperti  Aspergillus fumigatus dapat menyebabkan
penyakit pada paru-paru burung.

c. Simbiosis Mutualisme
Jamur juga dapat hidup bersimbiosis dengan organisme lain,
seperti dalam mikoriza, di mana jamur membantu tanaman
dalam penyerapan nutrisi, sementara tanaman menyediakan
karbohidrat bagi jamur.

Jamur bisa gakembang biak dengan dua cara, yaitu secara
seksual (kawin) dan aseksual (tidak kawin). Spora yang terbentuk
tanpa proses kawin Qsebu: talospora, yaitu spora yang langsung
terbentuk dari hifa yang berfungsi untuk reproduksi. Jenis{enis

spora aseksual ini antara lain :
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1.§pora Aseksual

a. Blastospora, yaitu spora yang tumbuh seperti tunas di
permukaan sel, di ujung hifa semu, atau di bagian sekatnya.
Contohnya adalah jamurgandida,

b. Artrospora, yaitu spora yang terbentuk langsung dari hifa yang
memiliki banyak sekat. Hifa ini akan terpecah menjadi bagian-
bagian kecil yang masing-masing menjadi artrospora
Eaerdinding tebal. Contohnya Oidiodendron dan Geofrichum.

c. Klamidospora, yaitu spora yang tumbuh di ujung, di tengah,
atau di sisi hifa, dan disebut klamidospora.terminal, interkaler,
dan lateral. Diameter klamidospora ftersebut lebih lebar
daripada hifa yang berdinding tebal. Contoh: Candida
albicans dan Dermatofita.

2. Spora seksual :

Spora seksual terbentuk melalui proses penyatuan (fusi)

antara dua sel atau hifa. Beberapa jenis spora seksual

antara lain :

Zigospora, yaitu spora yang terbentuk dari penyatuan dua
hifa yang sejenis. Hasil penyatuan ini membentuk zigot,
lalu dari zigot tersebut terbentuk zigospora.

b. Qospora, yaitu spora yang terbentuk dari fusi antara dua
hifa khusus, yaitu anteridium (jantan) dan oogonium

(betina).
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c. Askospora, yaitu spora yang terbentuk di dalam struktur
khusus bernama askus, sebagai hasil penyatuan dua sel
atau dua hifa yang berbeda jenis.

d. Basidiospora, yaitu spora yang dihasilkan dari penyatuan
dua jenis hifa dan dibentuk di atas struktur yang disebut
basidium.

7. Paktor - faktor yang mempengaruhi pertumbungan jamur
1). Substrat
Substrat merupakan sumber ﬁn’si yang diperlukan untuk
mendukung pertumbuhan jamur. Jamur memiliki kemampuan
untuk menghasilkan nzjm ekstraseluler yang berfungsi
memecah senyawa kompleks dalam substrat menjadi senyawa
yang lebih sederhana. Senyawa sederhana inilah yang
kemudian diserap dan dimanfaatkan oleh jamur sebagai
sumber energi dan nutrisi,
2). Suhu
Suhu  menjadi glah satu faktor penting yang
memengaruhi laju pertumbuhan jamur. Berdasarkan kisaran
suhu optimalnya, jamur dibagi menjadi tiga kelompok yaitu,
Psikrofil, yaitu jamur yang tumbuh baik pada suhu rendah
antara 0-20°C, Mesofil, tumbuh optimal pada suhu sedang
antara 10-35°C, dan Termofil, yang mampu tumbuh pada suhu

tinggi antara 20-60°C.




16

3). Kelembaban

Kelembaban adalah jumlah uap air yang ada di udara.
Setiap jenis jamur membutuhkan tingkat kelembaban tertentu
agar bisa tumbuh dengan baik. Misalnya, jamur xerofilik bisa
tumbuh pada kelembaban sekitar 70%, kapang tumbuh optimal
di kelembaban 80%, dan jamur mucor memerlukan
kelembaban lebih tinggi, sekitar 90%.

4). Derajat Keasaman (pH)

Jamur menghasilkan enzim yang bekerja memecah zat
makanan (substrat), dan kerja enzim ini tergantung pada tingkat
keasaman (pH) yang sesuai. Karena itu, penting untuk menjaga
pH media tempat jamur tumbuh. Secara umum, jamur lebih
suka tumbuh di lingkungan yang pH-nya di bawah 7 (agak
asam).

% Bahan Kimia
Bahan kimia pada media pertumbuhan periu diperhatikan.
Beberapa bahan kimia dapat menghambat pertumbuhan jamur.
Jamur dapat mengeksresikan senyawa ya ng dapat melindungi
dirinya dari serangan mikroorganisme lain. (Hastuti, 2022)
8. Transmisi
Transmisi jamur dibagi dalam dua kelompok, yaitu transmisi
langsung (penyebaran secara langsung) dan transmisi tidak

langsung.
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a. Transmisi langsung adalah cara penularan penyakit yang
terjadi secara langsung ke dalam tubuh. Penularan ini bisa
terjadi lewat kontak fisik, seperti bersentuhan, digigit,
berciuman, atau melakukan hubungan seksual. Jamur atau
agen penyebab penyakit bisa masuk melalui kulit, mulut, luka
terbuka, atau ruam. Selain itu, penularan juga bisa terjadi
lewat udara dalam bentuk spora. Infeksi jamur bisa menyebar
dari orang yang terinfeksi (disebut antropofilik), dari
lingkungan seperti tanah (geofilik), atau dari hewan yang
terinfeksi (zoofilik). Beberapa faktor juga dapat memengaruhi
terjadinya infeksi jamur.

1). Jika emiliki kulit utuh tanpa luka-luka kecil maka infeksi
jamur akan sulit menyerang.

2). Jika memiliki banyak keringat maka infeksi jamur dapat
dengan mudah menyerang terutama pada daerah lipatan,
seperti lipatan paha, ketiak dan sela-sela jari.

3). Jika kurang menjagakesehatan kebersihan diri, maka
akan dengan mudah terkna infeksi.

b. Transmisi tidak langsung adalah penularan jamur yang terjadi
melalui perantara, seperti benda, air, udara, makanan,
minuman, atau serangga. Ada dua jenis media penularan

tidak langsung :
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@Vehicle borne, yaitu penularan melalui benda-benda yang
sudah terkontaminasi, misalnya alat makan, alat minum,
atau peralatan medis seperti alat bedah.

2). Vector bome, yaitu penularan melalui vektor seperti serangga,
yang membawa jamur patogen dan menularkannya ke
manusia, hewan, atau tumbuhan.

9. Patofisiologi Infeksi Jamur

Jamur merupakan mikroorganisme saprofit yang umum
ditemukan pada permukaan tubuh manusia maupun di area mukosa.
Dibandingkan dengan penelitian mengenai infeksi bakteri atau
parasit, kajian tentang patofisiologi infeksi jamur pada manusia
masih tergolong terbatas. Hal ini disebabkan karena pada individu
dengan sistem imun yang normal (imunokompeten), jamur umumnya
tidak mampu menembus pertahanan mekanis tubuh, yang menjadi
garis pertama sistem kekebalan alami. Namun, pada individu yang
mengalami gangguan sistem kekebalan (imunokompromais), jamur
dapat menyebabkan infeksi oportunistik yang bersifat invasif. Infeksi
jamur pada manusia juga cenderung lebih sulit diobati dibandingkan
infeksi yang disebabkan oleh bakteri.

Cara penularan yang paling umum adalah penularan nosokomial

antara petugas layanan kesehatan dan pasien. Jamur, yang sebagian
besar ditemukan pada pasien yang dikompromikan dengan kekebalan

dengan HIV/AIDS, kanker, leukemia, transplantasi organ, menyebabkan
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infeksi jamur yang dikenal sebagai kandidiasis di berbagai sistem organ
tubuh. Spora blastokonidial yang m asuk ke host, tahan terhadap
beberapa faktor lingkungan yang memungkinkannya tumbuh dan
berkembang di lingkungan inang alami dan manusia. Oleh karena itu,
mereka dapat bertahan hidup di tangan selama lebih dari 24 jam
sebelum dikirim ke host yang berbeda. Selanjutnya terjadi pembentukan
biofilm pada permukaan lapisan sel epitel dan endotel. Fosfolipid
menghidrolisis fosfolipid yang membantu menembus ujung hifa ke dalam
membran sel epitel ke dalam sitoplasma. Selanjutnya terjadi rangkaian
enzimatik yang memungkinkan jamur menembus lapisan epitel untuk
menyebabkan infeksi. Enzim protein membantu dalam hidrolisis ikatan
peptida dan mendukung perekatan dan kolonisasi ke dalam jaringan
dalam sehingga menyebabkan infeksi organ (Tamam, 2019).
10. Keuntungan dan Kerugian jamur

Jamurmilild banyak manfaat bagi kehidupan manusia, antara lain:

a. Sebagai bahan makanan. Beberapa jenis makanan menggunakan
jamur dalam proses pembuatannya, seperti roi yang mengandung
ragi (jenis jamur) dan proses fermentasi tempe dan keju yang
melibatkan jamur.

b. Sebagai pengendali hama. Beberapa jenis jamur dapat digunakan
untuk menghambat pertumbuhan bakteri dan hama yang dapat

merusak tanaman.
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c. Sebagai bahan dasar antibiotik penicillin. Penicilin, yang
digunakan dalam berbagai antibiotik seperti amoksisilin, rtama
kali ditemukan pada tahun 1928 oleh Alexander Fleming, yang
menemukan bahwa jamur tertentu dapat menghambat
pertumbuhan bakteri. Salah satu turunan antibiotik tersebut yang
sering digunakan adalah amoxicillin.

Adapun kerugian jamur salah satunya adalah dapat

menimbulkan penyakit, antara lain:

1). Infeksi Jamur Kuku
Infeksi jamur pada kuku sering terjadi dan dapat menyebabkan
kuku terlihat kusam, menebal, namun rapuh. Biasanya, orang
yang mengalaminya tidak merasakan sakit, kecuali jika
infeksinya sudah parah. Jamur yang menyebabkan infeksi kuku
berasal dari berbagai jenis fungi yang ada di lingkungan. Jamur
ini bisa masuk dan merusak kuku jika ada luka atau jaringan
terbuka di sekitar kuku.

2). Candidiasis

%ndidiasis adalah infeksi yang disebabkan oleh jamur
Candida. Infeksi ini bisa muncul di mulut, tenggorokan, bahkan
di area kewanitaan. Saat terinfeksi, bagian dalam mulut
biasanya terlihat ada lapisan putih seperti bercak. Gejala yang
sering dirasakan antara lain rasa sakit di area yang terinfeksi,

sulit mengecap rasa makanan, dan rasa sakit saat menelan.
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3). Infeksi Jamur Kulit Ringworm

Infeksi jamur kulit ggwoml adalah penyakit yang disebabkan

oleh jamur, yang membuat kulit penderita muncul ruam

berbentuk lingkaran, gatal, dan kemerahan.
B. Tinjauan Khusus Jamur Candida Tropicalis
1. Sejarah

Khususnya di Negara Amerika Latin dan Asia, gandr’da
tropicalis telah muncul sebagai salah satu spesies Candida yang
paling penting. Spesies ini secara luas dianggap sebagai spesies
Candida paling ganas kedua, hanya didahului oleh Candida albicans.
Selain itu, spesies ini menghasilkan berbagai factor lainnya,
termasuk pada sel epitel dan endotel geperﬁ proteinase, fosfolipase,
dan hemolisin, transisi ke hifa (juga disebut morfogenesis) dan
fenomena yang disebut peralihan fenotip. Ini adalah spesies yang
sangat erat hubungannya dengan Candida albicans dan telah mudah
diidentifikasi dengan metode fenotip dan molekuler.

Selain itu, belum ada spesies saudara kandung yang sama
yang dijelaskan dalam literatur, yang bertentangan dengan
beberapa spesies Candida penting lainnya secara medis . Candida
tropicalis merupakan gpesies yang relevan secara klinis dan
mungkin merupakan agen penyebab kedua atau ketiga dari
kandidemia, Resistensi antijamur terhadap azol, poliena, dan

echinocandin telah dijelaskan. Selain semua karakteristik ini,
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Candida tropicalis telah dianggap sebagai mikroorganisme yang
toleran terhadap osmotic gan kemampuan untuk bertahan hidup
pada konsentrasi garam yang tinggi mungkin penting bagi
persistensi jamur (Zuza-Alves, 2017).
. Definisi
Candida tropicalis adalah jenis jamur yang bisa menjadi
penyebab infeksi, terutama jika daya tahan tubuh seseorang sedang
lemah (patogen oportunistik). Infeksi ini memiliki tingkat penyebaran
yang cukup tinggi. Penyakit kandidiasis di mulut @ak hanya
disebabkan oleh Candida albicans, tetapi juga oleh jenis Candida
lain yang disebut NCAC (Non-Candida albicans Candida), yang
gejalanya mirip. Perbedaannya hanya terletak pada seberapa kuat
jamur tersebut menyerang jaringan dan bagaimana reaksinya
terhadap obat antijamur. Candida tropicalis sendiri sering ditemukan
bagai bagian dari flora normal manusia dan juga di lingkungan
sekitar. Saat dilihat @bawah mikroskop, jamur ini tampak sebagai
sel ragi (yeast) atau blastokonidia berukuran 3-5,5 x 4-9 mikrometer,
dan tidak memiliki kapsul. Selain itu, jamur ini juga menunjukkan
hasil negatif pada uji germ tube (alat identifikasi jamur tertentu).
Jamur Candida E:Iah terbukti berhubungan dengan berbagai
penyakit sistematik. Dengan kata lain, kondisi kesehatan umum yang
buruk dapat meningkatkan resiko seseorang mengalami kandidemia

yang disebabkan oleh spesies ini. Dari Sembilan spesies utama
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Candida, lebih dari 80% kasus kandidiasis oral disebabkan oleh
tiga esies terbanyak, yaitu Candida albicans, Candida glabrata,
dan Candida tropicalis. Candida tropicalis secara genetik mirip
dengan Candida albicans dan juga dapat mengalami peralihan
epigenetic antara keadaan fenotip putih dan buram. Sel-sel dari
koloni induk putih tampak bulat dan memiliki permukaan sel yang
halus, sedangkan sel-sel dari koloni buram (berwama lebih gelap)
memanjang dan menunjukkan permukaan sel berbintik. Peralihan
putih-buram pada Candida tropicalis mengatur program reproduksi
seksual yang samar, di mana hanya sel-sel dalam keadaan buram
yang mengalami perkawinan yang efisien.

Infeksi yang disebabkan oleh Candida tropicalis umumnya
ditemukan pada pasien dengan kondisi imunokompromais, terutama
mereka yang menderita penyakit kronis seperti kandidiasis
mukokutan. Candida tropicalis merupakan jamur patogen
opurtunistik  berbentuk ragi aseksual diploid yang dapat
menyebabkan infeksi sistematik, baik pada permukaan tubuh
maupun organ dalam. Jamur ini memiliki struktur diploid dengan
jumlah kromosom antara 10 hingga 12 dan ukuran genom sekitar 15
megabase. Bentuk ragi dan pseudohifa Candida tropicalis sering
ditemukan pada pasien kanker, serta menjadi salah satu penyebab
utama fungemia di berbagai wilayah seperti, Amerika, Eropa, India,

dan kemungkinan juga di seluruh dunia.
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3. Taksonomi

Menurut (Eka Muljayana, %1?] taksonomi Candida tropicalis

adalah :
Divisio : Eumycotina
Classis : Deuteromycetes
Ordo : Moniliales
Familia : Cryptococeae
Sub Familia : Candidoidea
Genus : Candida sp
Spesies : Candida tropicalis

Candida tropicalis merupakan khamir uniseluler yang
tergolong dalam genus Candida, famili Cryptococcaceae, dan
termasuk dalam divisi Deuteromycota (jamur tak sempurna).
Qrganisme ini berbentuk sel oval besar yang berkembang biak
melalui  pembentukan tunas (budding) dan menghasilkan
pseudomicelium bercabang seperti pohon saat ditumbuhkan pada
media agar. Penyebarannya cukup luas dan hampir setara dengan
Candida albicans. Secara morfologis, Candida tropicalis umumnya

muncul dalam bentuk ragi bertunas dan pseudohifa.

Pada media sabouraud agar, Candida tropicalis tumbuh
dengan cepat membentuk koloni berwarna krem hingga abu-abu,
permukaannya kasar, dan koloni cenderung menembus ke dalam
media. Struktur hifa yang terbentuk tampak padat dan disertai

kelompok blastospora. Sementara itu, dalam media Sabouraud
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broth, pertumbuhannya ditandai dengan produksi gas, terbentuk
lapisan film di permukaan, dan mengeluarkan bau khas ragi yang
kuat. Pada media agar, koloni Candida tropicalis terlihat berwarna
putih seperti porselen, kasar di bagian tengah, dengan struktur
karonal dan miselium yang mengandung blastospora (Athur, 1960).
Sedangkan pada media CHROM agar Candida, koloni tampak
berwarna biru keabu-abuan, dan kadang dapat berubah menjadi

cokelat atau ungu gelap (lzati, 2017).

Gambar 2.3 Koloni Candida tropicalis
(Sumber : Karmianti Ramli)

Identifikasi Candida tropicalis dapat dilakukan menggunakan
media CHROM agar, di mana koloni yang tumbuh tampak halus
dengan warna biru keabu-abuan dan dikelilingi oleh berwarna
coklat tua hingga ungu. Jamur ini mampu tumbuh dengan baik
pada suhu 25°C hingga 37°C, baik pada media darah maupun
Sabouraud agar, di mana koloni yang terbentuk berwarna putih dan

menyerupai lapisan tipis seperti kaldu.

Secara mikroskopis, Candida tropicalis menunjukkan sel-sel

blastokonidia yang tidak berkapsul, berbentuk bulat, oval, atau
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batang dengan ukuran berkisar antara 2,5 pm hingga 3-14 pm. Sel-
sel ini dapat diamati sebagai individu tunggal, berkelompok,
maupun membentuk rantai. Jamur ini juga menghasilkan struktur
hifa dan pseudohifa, namun tidak membentuk saluran
perkecambahan seperti yang ditemukan pada Candida albicans.
Dari sisi metabolisme, Candida tropicalis mampu mengasimilasi
berbagai jenis gula seperti glukosa, maltosa, sukrosa, galaktosa,
selobiosa, xilosa, dan trehalosa, serta memfermentasi glukosa,
maltosa, sukrosa, galaktosa, dan trehalosa. Khamir ini dapat
ditemukan secara alami di lingkungan maupun sebagai flora normal
pada bagian tubuh manusia seperti hidung, tenggorokan, kulit,
vagina, dan saluran pencernaan. Namun, dalam jumlah besar,
Candida tropicalis dapat menjadi patogen oportunistik yang
menyebabkan infeksi, baik secara simultan maupun berulang,
terutama pada individu dengan kondisi imun yang lemah (Ozati,

2017).

Gambar 2.4 Bentuk Psedohifa dan Blastokonidia
pada Candida tropicalis
(Sumber : Izati, 2017)
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4. Patogenesis
Peningkatan virulensi Candida tropicalis telah diteliti melalui studi
pada yang diinduksi secara oral, di mana berada dalam kondisi
imunokompromais. Enzim Secrefed Aspartyl Proteinase (SAP),
khususnya SAP5 dan SAP9, ditemukan pada seluruh spesies
Candida, dengan jumlah terbanyak pada Candida albicans, diikuti
oleh Candida tropicalis, dan paling sedikit pada Candida krusei.
Pada Candida tropicalis, SAP berada di permukaan dinding sel jamur
sebelum proses invasi ke jaringan inang dimulai. Penelitian lain juga
menunjukkan bahwa terdapat tiga faktor utama yang berperan dalam
virulensinya, yaitu produksi enzim proteinase, fosfolipase, serta
kemampuan membentuk biofilm (lzati, 2017).
5. Morfologi
Candida tropicalis secara morfologi memiliki beberapa
karakteristik. Pada pemeriksaan mikroskopis, Candida tropicalis dapat
terlihat sebagai sel ragi oval atau lonjong, serta pseudohifa yang
bercabang dan menghasilkan blastokonidia oval. Secara makroskopis,
koloni Candida tropicalis da medium padat tampak sedikit menonjol,
dengan permukaan halus, licin, atau bedipat-lipat, berwama putih
kekuningan atau krem, dan berbau ragi. Pada medium cair, jamur ini
biasanya tumbuh di dasar tabung.
Berikut adalah penjelasan lebih rinci tentang morfologi Candida

tropicalis :
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1. Pemeriksaan Mikroskopis :
Sel Ragi : Candida tropicalis memiliki bentuk sel ragi oval atau
lonjong.
Pseudohifa : Sel ragi dapat membentuk pseudohifa, yaitu rantai sel
yang memanjang dan terihat seperti hifa sejati.
Blastokonidia : Pseudohifa dapat menghasilkan blastokonidia, yang
merupakan tunas-tunas sel yang berbentuk oval.

2. Pemeriksaan Makroskopis :
Koloni pada Medium Padat : Koloni Candida tropicalis pada medium
padat (misalnya agar) tampak sedikit menonjol, @ngan permukaan
halus, licin, atau bedipat-lipat.
Wama : Koloni biasanya berwarna putih kekuningan atau krem.
Bau : Koloni memiliki bau seperti ragi.
%loni pada Medium Cair : Pada medium cair, jamur ini biasanya
tumbuh di dasar tabung.

3. Perbedaan Morfologi dengan Spesies Candida Lain:
a. Candida albicans juga memiliki bentuk sel ragi dan pseudohifa,

tetapi juga dapat membentuk hifa sejati.
b. Candida glabrata memiliki koloni yang halus dan berwama merah
muda, sedangkan

c. Candida tropicalis memiliki koloni yang berwarna biru.
Perbedaan morfologi ini penting untuk identifikasi spesies Candida

yang berbeda.
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Gambar 2.5 Koloni spesies Jamur Candida tropicalis
(Sumber : Sonia, 2012)

C. Tinjauan Umum Media Pertumbuhan Jamur
1. Sejarah

%dia Sabouraud Dextrose Agar (SDA) pertama kali
dikembangkan oleh seorang dokter kulit asal Prancis bemama Raymond
JA Sabouraud pada akhir tahun 1800-an. Tujuannya adalah untuk
membantu menumbuhkan Emur yang bisa menyebabkan infeksi pada
kulit, rambut, dan kuku yang dikenal sebagai demmatofit Dalam
penelitiannya, Sabouraud fokus pada mikroorganisme seperti bakteri dan
jamur patogen, termasuk jenis gelmatoﬂla dan Malassezia. Media ini
sangat diharapkan bahwa semua mycologists detil formulasi media,
suhu, dan waktu inkubasi spesimen yang tepat sangat penting untuk
standarisasi observasi di lapangan, sehingga dapat meminimalkan
perbedaan dalam tampilan koloni yang bisa menyebabkan kesalahan
gentiﬁcasi. Secara historis, Sabouraud agar dikembangkan khusus
untuk menumbuhkan dermatofit, yaitu kelompok jamur yang memerukan
waktu inkubasi cukup lama, bahkan hingga beberapa minggu.
Pengembangan media Sabouraud didorong oleh dua kebutuhan utama:

pertama, untuk mencegah kontaminasi bakteri selama proses kultur
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dermatofit Ean jamur lainnya; dan kedua, untuk menyediakan media
yang mampu menghasilkan hasil pertumbuhan jamur yang konsisten
dan dapat diandalkan dalam proses identifikasi di laboratorium (Gina,
2012).

. Definisi

ﬁdia adalah bahan yang mengandung campuran nutrisi dan
digunakan untuk menumbuhkan mikroorganisme seperti bakteri,
jamur, dan jenis mikroba lainnya. Agar mikroorganisme bisa tumbuh
dengan baik, media harus memenuhi beberapa syarat, seperti
diinkubasi pada suhu yang sesuai, memiliki kelembaban yang cukup,
pH yang pas, serta oksigen yang memadai. Selain itu, media juga
harus steril, bebas dari at yang bisa menghambat pertumbuhan,
dan mengandung semua nutrisi yang dibutuhkan oleh
mikroorganisme (Aini & Rahayu, 2015).

Media biasanya dipakai untuk menumbuhkan jamur, Jenis media
yang digunakan bisa memengaruhi bentuk, warna koloni, pembentukan
struktur tertentu, bahkan menentukan apakah jamur bisa tumbuh atau
tidak. Setiap jenis jamur membutuhkan unsur-unsur tertentu agar bisa
tumbuh dan berkembang biak. Umumnya, media berisi sumber karbaon,
nitrogen, dan vitamin. Glukosa atau dekstrosa adalah sumber karbon
yang paling sering digunakan, namun gula lain seperti fruktosa dan
manosa juga banyak ditemukan di media alami. Sukrosa juga bisa

dipakai dalam beberapa jenis media. Untuk sumber nitrogen, biasanya
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berasal dari pton, ekstrak ragi, ekstrak malt, asam amino, dan
senyawa seperti amonium nitrat (Saputri, 2018).

%dia adalah bahan yang terdiri dari campuran zat hara atau
nutrisi yang digunakan untuk menumbuhkan mikroorganisme. Selain
itu, media juga berfungsi untuk memperbanyak, mengisolasi,
menghitung jumlah mikroba, serta menguji sifat-sifat fisiologisnya.
Untuk memastikan bahwa suatu mikroorganisme adalah penyebab
penyakit, mikroba tersebut harus diperoleh dalam bentuk murni agar
bisa dipelajari karakteristiknya. Oleh karena itu, media digunakan
sebagai tempat untuk menumbuhkan dan mengisolasi mikroorganisme.
Proses pembiakan mikroba di laboratorium membutuhkan media yang
mengandung nutrisi dan lingkungan yang sesuai untuk mendukung
pertumbuhan mikroba (Ayu & Kusuma, 2019).

3. Klasifikasi Media

Dalam pembuatan media untuk menumbuhkan
mikroorganisme, tujuan utamanya adalah menyediakan campuran
nutrisi yang seimbang dan dalam kadar yang sesuai agar
mikroorganisme bisa tumbuh dengan baik. Umumnya, media
mengandung air, nitrogen (bisa ?arasal dari protein, asam amino,
atau senyawa lain yang mengandung nitrogen), sumber energi atau
karbon (seperti karbohidrat, lemak, atau protein), serta mineral

makro dan mikro, vitamin, dan asam amino.
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Menurut Askan (2018), bahan penyusun media ini dibagi
enjadi tiga jenis :
a. Media Alami
Media alami adalah jenis media yang bahan dan ukurannya
belum bisa dipastikan secara pasti, karena kandungan seperi
karbon, hidrogen, oksigen, dan nitrogen di dalamnya tidak diketahui
secara detail. Media ini berasal %ri bahan yang mudah ditemukan di
alam dan bisa langsung digunakan untuk menumbuhkan
mikroorganisme. Contohnya perl.i daging, biji-bijian, umbi-umbian,
air, nasi, dan buah-buahan.
b. Media Sintetik
Media sintetik adalah media buatan manusia yang
komposisi bahan dan takarannya sudah diatur dengan jelas.
Media ini tidak ditemukan secara alami, tapi dibuat oleh
perusahaan tertentu dan biasanya langsung siap digunakan.
aedia sintetik sering dipakai untuk meneliti sifat genetik
mikroorganisme. Karena bahan organik dan anorganik yang
digunakan harus murni, maka harga media ini cukup mahal.
c. ﬁedia Semi Sintetik
Media semi sintetik ini mirp dengan media sintetik yang
diproduksi oleh perusahaan dan siap digunakan. Komposisinya
merupakan campuran antara bahan alami dan bahan sintetik,

sehingga kandungannya sudah diketahui. Contoh dari media ini
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adalah ﬁuirient Agar (NA), yang terbuat dar ekstrak daging sapi, dan
Potato Dextrose Agar (PDA), yang terbuat dari ekstrak kentang

(Askari, 2018).

Gambar 2.6 Media Sabouroud Agar pada Candida tropicalis
(Sumber: Zhai et al, 2021)
4. Persyaratan Kualitas Media
Agar am media dapat mendukung pertumbuhan mikroorganisme

dengan baik, diperlukan beberapa persyaratan, antara lain (Shilmy,
2017):
a. Media Harus Mempunyai Tekanan Osmose
Sel mikroba dan media tempat tumbuhnya harus memiliki
tekanan osmosis yang seimbang. Oleh karena itu, jamur
membutuhkan media yang isotonis, yaitu media yang memiliki
keseimbangan tekanan osmosis dengan sel jamur.
b. ﬂerajat Keasaman (pH) yang Sesuai
Jamur tumbuh dengan baik di lingkungan yang asam, yang
justru tidak mendukung pertumbuhan bakteri. Secara umum,
jamur lebih suka tumbuh di media dengan pH di bawah 7,0, dan
beberapa jenis khamir bahkan bisa tumbuh di pH yang lebih

rendah, antara 4,5 hingga 5,5.




c. Temperatur
Jamur biasanya tumbuh dengan baik pada suhu ruangan.
Lingkungan yang hangat dan lembap sangat mendukung
pertumbuhannya karena jamur memerlukan kelembapan tinggi
untuk berkembang. Secara umum, jamur yang dapat
menyebabkan penyakit (jamur patogen) @mbuh optimal pada
suhu 25-37°C, yaitu suhu yang mirip dengan suhu tubuh manusia.
d. ﬁadia Harus Steril
Pemeriksaan mikrobiologi tidak bisa dilakukan dengan benar
jika media yang digunakan tidak steril, karena mikroorganisme
yang muncul mungkin berasal dari kontaminasi, bukan dari
sampel yang sedang diuji. Agar media benar-benar steril, semua
proses seperti pengambilan dan penuangan media %ms
dilakukan dengan cara yang bersih dan bebas dari kuman.
e. aedia Tidak Mengandung Zat-Zat Penghambat
Beberapa jenis jamur mampu menghasilkan zat yang bisa
menghambat pertumbuhan mikroorganisme lain. Contohnya,
jamur Penicillium chrysogenum menghasilkan antibiotik penisilin,
dan Aspergillus clavatus memproduksi zat klavasin. Ada juga
bahan kimia tertentu yang bisa enghambat pertumbuhan jamur
(seperti asam sorbat, propionat, dan asetat), bahkan ada yang

bisa membunuh jamur secara langsung.
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f. Media Mengandung Nutrisi
Agar mikroorganisme bisa tumbuh dengan baik, mereka
memerlukan nutrisi yang mudah diserap, seperti sumber %rbon,
nitrogen, serta unsur non-logam seperti sulfur dan fosfor. Mereka
juga membutuhkan unsur logam seperti kalium, seng, natrium,
kalsium, tembaga, mangan, magnesium, dan zat besi. Selain itu,
mikroorganisme juga membutuhkan vitamin, air, dan sumber

energi.
D. Tinjauan Khusus Swab Mulut Perokok dan Bukan Perokok
a. Definisi Mukosa Rongga Mulut

Rongga mulut merupakan tempat pertama di mana berbagai
zat berbahaya masuk ke dalam tubuh, dan kondisi di area ini bisa
mencerminkan adanya gangguan kesehatan secara keseluruhan.
Mukosa mulut, yaitu lapisan lembap yang melapisi bagian dalam
mulut, sering menunjukkan tanda-tanda awal dari suatu penyakit
atau gangguan. Peran utama mukosa ini adalah melindungi jaringan

yang lebih dalam di dalam rongga mulut (Tandelilin et al., 2021).

Jaringan lunak di rongga mulut melapisi seluruh permukaan
tulang dan membentuk dinding serta organ-organ penting yang
berperan dalam pertahanan tubuh, pembentukan wajah, mengunyah,
menelan, dan berbicara. Karena memiliki banyak fungsi biomekanik,
jaringan ini menjadi bagian terbesar yang langsung bersentuhan

dengan lingkungan luar dan juga dipengaruhi oleh kondisi tubuh
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secara keseluruhan, sehingga dapat memengaruhi kesehatan

jaringan itu sendiri (Hamdant et al., 2022).

Mukosa rongga mulut terdiri atas E‘ling mucosa, masticatory
mucosa dan specialized mucosa. Lining mucosa terletak diatas
struktur yang bergerak seperti palatum lunak, pipi, bibir, mukosa
alveolar, dasar mulut dan diperluas ke struktur yang berdekatan
dengan jaringan ikat yang kaya elastin dan memiliki epitel skuamosa
nonkreatin. Masticatory mucosa bersifat kaku dan kuat, terletak pada
gingiva dan palatum keras. Epitel pada makosa ini adalah epitel

berkeratin (Wahyuni et al., 2021).

Gambar 2.7 Epitel rongga mulut
(Sumber: Wahyuni et al., 2021)
b. Faktor Yang Mempengaruhi Kerusakan Rongga Mulut
1. Merokok

Rongga mulut merupakan bagian tubuh yang paling rentan
terhadap dampak dari merokok karena menjadi tempat utama
penyerapan zat berbahaya dari asap rokok. Zat-zat beracun
dalam rokok bisa menyebabkan iritasi pada jaringan lunak mulut
dan menimbulkan masalah seperti infeksi pada mukosa

(misalnya dry socket), lambatnya proses penyembuhan luka,
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menurunnya kemampuan sel imun untuk membunuh kuman,
terhambatnya pertumbuhan sel tulang (osteoblas), serta
berkurangnya aliran darah ke gusi (Kusuma, 2022).
2. Menyirih

Kebiasaan menyirih bisa memberikan efek buruk bagi
kesehatan mulut dan gigi, seperti mempercepat gigi berlubang,
merusak jaringan pendukung gigi (periodontal), dan menyebabkan
kondisi seperti fibrosis submukosa. Yang paling berbahaya,
menyirih juga bisa memicu kanker mulut karena kandungan sugi
sinh dan bahan lainnya dapat memproduksi sel yang mengalami
mutasi. Selain itu, seberapa sering seseorang menyirih dan
seberapa bailk menjaga kebersihan mulut turut memengaruhi
risiko timbulnya berbagai masalah di rongga mulut (Lena, 2020).

3. Alkohol

Konsumsi alkohol secara berlebihan dapat berdampak
negatif pada kesehatan, terutama pada jaringan gusi dan jaringan
pendukung gigi (periodontal). Kebiasaan ini juga bisa
memengaruhi berbagai sistem dalam tubuh, seperti sistem
pencemaan, saraf pusat, peredaran darah, pernapasan, serta
sistem reproduksi. Selain itu, alkohol juga dapat menyebabkan
gangguan pada kulit, memicu depresi, masalah kejiwaan, dan

gangguan di area rongga mulut. (Hervina et al., 2020).
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¢. Hubungan Mukosa Rongga Mulut Pada Perokok

Penggunaan tembakau baik dengan merokok maupun
mengunyah dapat meningkatkan risiko terjadinya lesi pada mulut
Asap rokok dapat mengganggu keseimbangan antara enzim
antioksidan yang berperan dalam metabolisme dan detoksifikasi zat
karsinogen dalam tembakau, yang akhirnya dapat merusak epitel
rongga mulut dan berkembang menjadi lesi atau displasia. Paparan
asap rokok dalam jangka panjang dapat menyebabkan kerusakan
pada mukosa mulut, penebalan epitel, serta munculnya bercak putih
keratotik yang menjadi tanda leukoplakia dan kanker mulut. Dampak
merokok dipengaruhi oleh berbagai faktor, seperti miah rokok yang
dihisap, lama merokok, jenis rokok, dan kedalaman isapan rokok.
Merokok dalam jumlah banyak dan waktu lama juga bisa memicu
peradangan, terutama di rongga mulut, karena bahan kimia dari
rokok yang langsung masuk ke mulut dalam waktu singkat.
Dibandingkan bagian tubuh lainnya, mukosa mulut lebih rentan

terhadap cedera. (Raissa, 2024).

E. Tinjauan Umum Fermentasi Karbohidrat Pada Jamur
1. Definisi

%mampuan mikroorganisme untuk memfermentasi berbagai
jenis karbohidrat dan produk yang dihasilkan dari proses fermentasi
tersebut sangat penting untuk tujuan identifikasi. Hasil akhir dari

fermentasi karbohidrat dipengaruhi oleh karakteristik mikroba, jenis
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media yang digunakan, serta faktor lingkungan seperti suhu dan pH.
Jamur yang berkembang dalam media cair yang mengandung
karbohidrat akan melakukan fermentasi n menghasilkan asam.
Asam vyang dihasilkan akan menurunkan pH media. Untuk
mendeteksi penurunan pH, digunakan indikator fenol merah. Jika
bakteri memfermentasi media karbohidrat dan menghasilkan asam,
pH media akan menurun, g menyebabkan perubahan warna
indikator dari merah menjadi kuning. Proses biokimia di mana jamur
metabolisme karbohidrat (seperti glukosa, laktosa, maltosa, sukrosa)
menjadi produk metabolit seperti asam organik, gas, atau alkohol
melalui jalur anaerob atau semi-anaerob. Proses ini umumnya
digunakan sebagai metode identifikasi mikroorganisme, termasuk
jamur, karena hasil fermentasi dapat menunjukkan jenis enzim dan
kemampuan metabolisme spesifik pada jamur tertentu.

Menurut Fiechter (1997), fermentasi merupakan proses
metabolisme mikroorganisme dalam kondisi terbatas oksigen, yang
bertujuan menghasilkan energi dengan memecah senyawa organik
seperti gula. Pada jamur, terutama genus Candida, fermentasi
karbohidrat menghasilkan asam yang menyebabkan penurunan pH
media.

. Klasifikasi Media
Media fermentasi karbohidrat diklasifikasikan berdasarkan

fungsi dan komposisinya, yaitu :
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1. Berdasarkan Fungsi :

a. Media Diferensial : Digunakan untuk membedakan jenis
mikroorganisme berdasarkan kemampuan memfermentasi
karbohidrat tertentu. Contohnya media fermentasi glukosa,
sukrosa, maltosa, dan laktosa.

b. Media Uji Biokimia : Media yang digunakan untuk menguji
aklivitas enzimatik atau jalur metabolisme tertentu, salah
satunya fermentasi karbohidrat.

2. Berdasarkan Wujud :

a. Media Cair : Umumnya digunakan pada uji fermentasi,
mengandung karbohidrat spesifik, pepton, indikator pH
(seperti fenol red), dan kadang ditambah tabung Durham
untuk mendeteksi gas.

3. Berdasarkan Komposisi :

a. Media Sintetik (Didefinisikan) : Komposisi kimianya diketahui
secara pasti, seperti media fermentasi gula standar.

b. Media Kompleks : Mengandung bahan alami yang
komposisinya tidak sepenuhnya diketahui, misalnya
penambahan ekstrak ragi atau pepton.

3. Jenis-Jenis Fermentasi Karbohidrat pada Jamur
Jenis fermentasi karbohidrat pada jamur berdasarkan tipe gula

yang difermentasi, antara lain:
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a. Fermentasi Glukosa : Hampir semua jenis jamur mampu
memfermentasi glukosa karena merupakan sumber energi
utama.

b. Fermentasi Sukrosa : Tidak semua jamur mampu memfermentasi
sukrosa. Keberhasilan fermentasi menunjukkan adanya enzim
sukrase.

c. Fermentasi Maltosa : Mengindikasikan kemampuan jamur
memecah maltosa menjadi glukosa dengan enzim maltase.

d. Fermentasi Laktosa : Banyak jamur tidak mampu memfermentasi
laktosa, sehingga ini menjadi indikator penting dalam
diferensiasi.

Menurut Diekema (2007), fermentasi karbohidrat merupakan
metode klasik yang digunakan dalam identifikasi spesies Candida
berdasarkan pola fermentasi terhadap berbagai jenis gula.

4. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Fermentasi Pada Jamur

a. Jenis Media : Media yang kaya karbohidrat (seperti media
fermentasi gula) berpengaruh besar terhadap pertumbuhan dan
hasil fermentasi.

b. pH Media : Jamur umumnya tumbuh optimal pada pH asam
(sekitar pH 4-6). Perubahan pH selama fermentasi menjadi

indikator terjadinya produksi asam.
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c. Suhu Inkubasi : Suhu optimal untuk fermentasi jamur berkisar
antara 25-37°C. Suhu yang terlalu tinggi atau rendah dapat
menghambat metabolisme.

d. Ketersediaan Oksigen : Beberapa fermentasi pada jamur bersifat
fakultatif anaerob, artinya dapat berlangsung dengan atau tanpa
oksigen.

e. Jenis Jamur : Tidak semua spesies jamur memiliki kemampuan
fermentasi yang sama. Misalnya, Candida tropicalis mampu
memfermentasi glukosa dan maltosa, namun tidak pada laktosa.

5. Hubungan Jamur dengan Uji Fermentasi Karbohidrat

Jamur, khususnya dari genus Candida, memiliki kemampuan
metabolisme karbohidrat yang menjadi dasar dalam proses
identifikasi spesiesnya. Salah satu metode yang digunakan dalam
identifikasi jamur adalah uji fermentasi karbohidrat, yaitu mengamati
kemampuan jamur untuk memecah gula menjadi produk akhir
berupa asam dan gas melalui jalur fermentasi. Uji fermentasi
karbohidrat pada jamur memiliki peran penting dalam identifikasi
spesies jamur, khususnya pada genus @ndida seperti Candida
albicans, Candida tropicalis, dan Candida glabrata. Mengetahui
kemampuan  metabolisme, yaitu jamur tersebut  mampu
memfermentasi gula tertentu atau tidak. Diagnosis klinis, misalnya
mendeteksi infeksi jamur patogen pada manusia. Metode uji

fermentasi menggunakan media cair yang mengandung jenis gula
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tertentu, ditambahkan indikator pH (seperti fenol red). Jika jamur
memfermentasi gula, akan terjadi penurunan pH yang ditandai
dengan perubahan warna media dari merah menjadi kuning.

E. Kerangka Konseptual

Orang tua merupakan kelompok yang rentan terhadap berbagai
infeksi, termasuk infeksi jamur Candida. Dalam kerangka konseptual ini,
orang tua dibagi menjadi dua kategori berdasarkan kebiasaan merokok,
yaitu perokok dan bukan perokok. Klasifikasi bertujuan untuk melihat
apakah ada hubungan antara kebiasaan merokok dengan peningkatan
risiko infeksi jamur Candida, yang sering ditemukan pada rongga mulut,
saluran pencernaan, maupun saluran pernapasan.

Bailk perokok maupun bukan perokok memiliki kemungkinan
mengalami infeksi jamur Candida. Untuk mengetahui keberadaan infeksi ini,
dilakukan proses identifikasi terhadap sampel yang diambil dar responden.
Identifikasi ini penting dilakukan guna memperoleh data yang akurat dan
mendukung analisis hubungan antara status merokok dengan kejadian
infeksi jamur. Dari proses ini diharapkan dapat terlihat apakah kebiasaan
merokok pada orang tua berpengaruh terhadap munculnya infeksi Candida.

Identifikasi infeksi jamur dilakukan dengan dua metode, yaitu
pemeriksaan makroskopis langsung dan kultur. Pemeriksaan makroskopis
langsung bertujuan untuk mengamati keberadaan jamur menggunakan
mikroskop tanpa proses tumbuh kembang lebih lanjut, sedangkan metode

kultur dilakukan dengan menumbuhkan jamur pada media tertentu untuk




memastikan jenis dan jumlah jamur yang ada. Kedua metode ini saling
melengkapi dan memberikan hasil yang lebih valid dalam mengonfirmasi
infeksi jamur Candida pada kelompok perokok maupun bukan perokok.
Hasil fermentasi karbohidrat membantu menentukan spesies jamur
berdasarkan kemampuan fermentasi terhadap berbagai jenis gula (glukosa,
maltosa, sukrosa, laktosa, dll.). aﬁap spesies jamur memiliki pola
fermentasi yang berbeda-beda, tergantung pada enzim yang dimilikinya
untuk memecah karbohidrat menjadi produk akhir berupa asam atau gas.
Pola fermentasi ini menjadi dasar dalam proses identifikasi karena tidak

semua jamur mampu memfermentasi semua jenis gula yang diberikan.

r Orang Tua T

Perokok Bukan Perokok

Infeksi Jamur Candida

;

| Identifikasi I

Makroskopis Langsung Kultur

l

Fermentasi Karbohidrat

Gambar 2.8 Skema Kerangka Konsep




BAB Il
METODE PENELITIAN

A. Jenis Penelitian
Jenis penelitan yang digunakan dalam penelitian ini adalah
observasional komparatif, yang bertujuan untuk membandingkan
keberadaan atau jumlah Candida tropicalis antara kelompok orang tua
perokok dan bukan perokok.
g. Tempat dan Waktu Penelitian
1. Tempat Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan di Laboratorium Mikrobiologi Jurusan
Teknologi Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Makassar dan
lokasi pengambilan sampel swab mukosa mulut perokok dan bukan
perokok di Kecamatan Rappocini Kota Makassar.
?Waktu Penelitian
Waktu penelitian dilaksanakan pada tanggal 28 Mei — 21 Juni
tahun 2025.
E.Populasl, Sampel, Teknik Pengambilan Sampel, dan Kriteria
Sampel Penelitian
1. Populasi Penelitian
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh orang tua perokok
dan bukan perokok di Kecamatan Rappocini Kota Makassar yang

diambil sampel swab untuk mendeteksi jamur Candida tropicalis.
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?Sampel Penelitian
Sampel pada penelitian ini adalah sampel diambil dari 30 orang
tua, terdiri dari 15 perokok dan 15 yang bukan perokok, berusia 50
tahun keatas.
3. Teknik Pengambilan Sampel Penelitian
ﬂngambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik
purposive sampling, yaitu metode pemilihan sampel berdasarkan
kriteria yang sesuai dan relevan dengan tujuan penelitian.
4, Kriteria Sampel Penelitian
a. Kriteria Inklusi
1). Berusia 50 tahun keatas.
2). Orang tua g merokok lebih dari 1 batang per hari dan orang
tua yang tidak pernah merokok.
b. Kriteria Eksklusi
1). Kondisi kesehatan yang parah atau tidak stabil yang dapat
mempengaruhi pengambilan sampel.
2). Sedang mengalami infeksi saluran pernapasan atau infeksi lain
yang dapat mempengaruhi hasil penelitian.
E\fariabel Penelitian
1. Variabel Bebas (Variabel Independen)
Variabel bebas dalam penelitian ini adalah kebiasaan merokok
yang dibedakan menjadi dua kelompok vyaitu orang tua yang

merokok secara teratur dan orang tua yang tidak pernah merokok.
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?Van‘iabel Terikat (Variabel Dependen)

Variabel terikat dalam penelitian ini adalah keberadaan jamur
Candida tropicalis dapat dinyatakan sebagai positif (ada Candida
tropicalis) atau negative (tidak ada Candida tropicalis), Iah koloni
Candida tropicalis yang tumbuh pada media kultur swab, dan hasil
fermentasi ditandai dengan perubahan warna, yang mendukung hasil
identifikasi keberadaan jamur Candida tropicalis.

E. Definisi Operasional

1. Kebiasaan merokok dioperasionalkan sebagai perilaku orang tua
dalam mengonsumsi rokok setiap hari. Responden dikategorikan
sebagai perokok apabila mereka merokok minimal satu batang rokok
setiap hari secara rutin. Sebaliknya, responden yang tidak merokok
atau telah berhenti merokok selama lebih dari satu tahun
dikategorikan sebagai bukan perokok.

2. Keberadaan Candida tropicalis dioperasionalkan sebagai hasil
pemeriksaan laboratorium terhadap swab rongga mulut yang dikultur
pada media Sabouraud Dextrose Agar (SDA). Sampel %yatahan
positif jika ditemukan pertumbuhan koloni Candida tropicalis, dan

negatif jika tidak ditemukan pertumbuhan koloni tersebut.

3. Jumlah koloni Candida tropicalis dioperasionalkan sebagai jumlah koloni
yang tumbuh pada media kultur setelah proses inkubasi selama 24-48
jam. Pengukuran dilakukan dengan menghitung banyaknya koloni yang

mencerminkan tingkat infeksi atau kolonisasi jamur dalam rongga mulut.
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F. ﬂlstrumen Penelitian
1. Alat Penelitian
Alat yang digunakan dalam penelitian ini antara lain %t plate,
autoclave, erlenmeyer, beaker glass, cawan petri, aluminium foil,
kapas, ose lurus, neraca digital, lampu spiritus atau bunsen, gelas
ukur, sendok tanduk, batang pengaduk, objek glass, ver glass,
tabung reaksi, rak tabung, autoclave, BSC, mikroskop, dan incubator.
2. Bahan Penelitian
Bahan yang digunakan dalam penelitian ini antara lain swab steril,
media SDA, lactopenol cotton blue, alcohol 70%, aquadest, pepton
bubuk, bubuk glukosa, maltosa, laktosa, sukrosa, indicator phenol red.
larutan NaCL 0,9% dan biakan jamur Candida tropicalis.
E. Prosedur Kerja Penelitian
1. Pra Analitik
a. Menyiapkan Alat dan Bahan
Alat yang digunakan dalam penelitian ini antara lain %t
plate, autoclave, erlenmeyer, beaker glass, cawan petri, aluminium
foil, kapas, ose lurus, neraca digital, lampu spiritus atau bunsen,
gelas ukur, sendok fanduk, batang pengaduk, kertas pH, objek
glass, ver glass, tabung reaksi, rak tabung, autoclave, BSC,
mikroskop, dan incubator.
Bahan yang digunakan dalam penelitian ini antara lain swab

steril, media SDA, lactopenol cotton blue, alcohol 70%, aquadest,




49

pepton bubuk, bubuk glukosa, maltosa, laktosa, sukrosa, indicator
phenal red, larutan NaCL 09% dan biakan jamur Candida
tropicalis.
b. Mencuci Tangan dan Memakai Alat Pelindung Diri
Sebelum melakukan tindakan, cuci tangan terlebih dahulu
dan digunakan alat pelindung diri tingkat 2 diantaranya penutup
kepala, pelindung mata atau masker, gown atau jas laboratorium,
dan sarung tangan karet sekali pakai.
c. gteril&sasi Alat
Alat yang terbuat dari gelas dibersihkan kemudian disterilkan
dalam oven, sementara gat yang terbuat dari selain kaca dapat
dicuci dan sterilkan dengan alkohol 70%.
d. Pengambilan Sampel Swab Mukosa Mulut Perokok dan Bukan
Perokok
Sebelum memulai pengambilan sampel berikan penjelasan
kepada responden tentang prosedur pengambilan sampel dan
tujuan penelitian. Jika responden bersedia, selanjutnya dilakukan
pengambilan swab. Ambil swab steril dari kemasannya tanpa
menyentuh bagian ujung kapas. Minta responden untuk membuka
mulut lebar-lebar dan menampilkan tenggorokan. Masukkan swab
ke dalam tenggorokan, hindari menyentuh lidah atau bagian
dalam mulut lainnya. Usapkan swab pada area amandel dan

dinding tenggorokan dengan lembut selama beberapa detik. Tarik
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swab keluar dengan hati-hati tanpa menyentuh bagian lain mulut.
Segera masukkan swab ke dalam tabung steril. Pastikan tabung
tertutup rapat untuk mencegah kontaminasi. Catat nama
responden, tanggal, dan waktu pengambilan swab.
2. Analitik
a. Pembuatan Media Sabaroud Dextrose Agar

Langkah pertama, timbang 19,5 gram serbuk media SDA
ﬂn masukkan ke dalam erlenmeyer, lalu tambahkan 300 mi
aquades. Aduk menggunakan batang pengaduk hingga larut
merata. Kemudian, panaskan larutan di atas hot plate sambil terus
diaduk sampai benar-benar larut sempuma. Setelah itu, tutup
erlenmeyer dengan kapas dan aluminium foil untuk menjaga
kebersihannya. Selanjutnya, media yang sudah larut ?sterilcan
menggunakan autoklaf selama 15 menit pada suhu 121°C.
Setelah proses sterilisasi selesai, keluarkan media dari autoklaf
dan biarkan dingin. Lalu tambahkan antibiotic (Chloramphenicol)
ke dalam media. Kemudian, tuang media % dalam cawan petri
sebanyak 15-20 ml per cawan dan biarkan hingga media
mengeras. Simpan pada suhu ruang.

b. Proses Inokulasi Sampel Swab Mukosa Mulut Orang Tua Perokok

dan Bukan Perokok ke Media Sabaroud Dextrose Agar.

Langkah pertama adalah menyiapkan semua alat dan bahan

yang dibutuhkan. Proses penanaman harus dilakukan dengan cara
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steril, yaitu di dekat nyala api bunsen dan dengan membersihkan
area kerja menggunakan disinfektan agar terhindar dari kontaminasi.
Setelah itu, ambil sampel dan mukosa mulut pasien menggunakan
swab steril. Siapkan cawan petri berisi media Sabouraud Dextrose
Agar (SDA) sebagai media kontrol. Sterilkan bagian mulut cawan
petri di dekat api bunsen sebelum membukanya. Lalu, usapkan
swab yang berisi sampel secara perlahan dan merata di permukaan
media SDA dengan teknik gores. Tutup kembali cawan petri dan
sterilkan mulut cawan di dekat api bunsen. Setelah itu, bungkus
semua cawan petn (termasuk media kontrol) agar terlindung dari
kontaminasi udara. Langkah terakhir, inkubasi pada suhu 25-30°C.
Setelah itu, amati setiap har pertumbuhan jamur yang sudah
ditanam.
Tahapan Pengamatan Makroskopis

Pada tahap ini, media yang sudah diinkubasi diamati untuk
melihat jamur yang tumbuh sesuai dengan ciri khas Candida
tropicalis. Pengamatan dilakukan ada media kontrol Sabouraud
Dextrose Agar (SDA), dengan memeriksa pertumbuhan koloni
jamur setiap hari. Hal yang diperhatikan meliputi bentuk, warna,
dan perkembangan koloni jamur selama masa pengamatan.
Tahapan Pengamatan Mikroskopis

Koloni jamur yang tumbuh pada media Sabouraud Dextrose

Agar (SDA) diamati secara mikroskopis dengan cara mengambil




52

sedikit bagian dari koloni tersebut, kemudian ditetesi dengan 1-2
tetes larutan lactophenol cotton blue. Setelah itu, preparat m.ltw
dengan kaca penutup (cover glass) dan diamati menggunakan
mikroskop dengan perbesaran lensa objektif 10x hingga 40x.

Proses Pembuatan Uji Fermentasi Gula-Gula dan Inukolasi
Sampel

Engkah pertama adalah menyiapkan semua alat dan
bahan yang digunakan. Timbang bubuk pepton ?abanyak 0.9
gram dan masukkan kedalam labu Erlenmeyer, lalu tambahkan
90 ml aquades. Timbang bubuk glukosa, laktosa, maltosa, dan
sukrosa masing-masing banyak 0,2 gram dan masukkan
kedalam labu erlenmeyer, lalu tambahkan 20 m| aguades. Aduk
campuran tersebut menggunakan batang pengaduk hingga larut
merata. Tambahkan indicator phenol red sebanyak 1-2 tetes.
aariiisasl media menggunakan autoklaf pada suhu 121°C
selama 15 menit. Setelah media dingin, pipet kedalam Ebung
reaksi masing-masing sebanyak 2 ml per tabung. Ambil koloni
isolate jamur (Candida tropicalis) menggunakan ose steril.
Setelah itu, masukkan isolat kedalam masing-masing tabung uji
yang berisi media fermentasi gula-gula. Inkubasi tabung da
suhu 30°C selama 24-48 jam. Lalu amati perubahan warna

pada media fermentasi gula-gula.
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3. Pasca Analitik

Membaca dan mencatat hasil. Pelaporan hasil diamati
berdasarkan ada atau tidaknya jamur Candida tropicalis pada swab
mulut orang tua perokok dan bukan perokok. Jika Positif (ditemukan
adanya pertumbuhan koloni jamur Candida tropicalis) dan jika negatif
(tidak ditemukan adanya pertumbuhan koloni jamur Candida
tropicalis).

Perubahan wama pada media berubah dari warna kuning
kecoklatan yang menunjukkan adanya produksi asam atau gula
difermentasi dan tidak ada perubahan warna tetap merah
menunjukkan gula tidak difermentasi oleh isolate.

H. Pengumpulan Data
?ata yang dikumpulkan dalam penelitian ini merupakan data
primer yaitu data yang diperoleh secara langsung oleh peneliti terhadap
responden atau sampel yang meliputi identitas responden, swab
mukosa rongga mulut, dan keberadaan jenis jamur pada swab mulut

tersebut.

I !nallsa Data
Data yang diperoleh dari hasil pemeriksaan disajikan secara
deskriptif kualitatif dalam bentuk tabel dan hasilnya dilaporkan dalam

bentuk narasi.
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BAB IV
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

A. HASIL PENELITIAN

Telah dilakukan penelitian yang bertujuan engetahui ada atau
tidaknya pertumbuhan jamur Candida tropicalis pada sampel swab
orang tua perokok dan bukan perokok. Penelitian ini dilaksanakan ﬂ
Laboratorium Mikrobiologi Jurusan Teknologi Laboratorium Medis
Poltekkes Kemenkes Makassar pada tanggal 28 Mei — 21 Juni 2025.
Sampel penelitian sebanyak 30 sampel terdiri dari 15 perokok dan 15
bukan perokok yang diambil swab mukosa rongga mulut sebagai bahan
uji. Sampel swab mukosa ﬁakukan pemeriksaan dengan metode kultur
yakni ditanam pada media Sabouroud Dextrose Agar (SDA) dan
dilakukan pengamatan makroskopik dan mikroskopik, selanjutnya,
koloni yang tumbuh dicurigai Candida tropicalis dilakukan uji fermentasi
gula-gula. Data yang dikumpulkan dari hasil pemeriksaan gapat dilihat

pada tabel berikut ini.

1. Hasil Pemeriksaan Sampel Swab Earokok dan Bukan Perokok Pada

Kultur Media SDA.

Tabel 4.1 Hasil Pemeriksaan Swab E'srokok dan Bukan Perokok
Pada Kultur Media SDA.

Kode Sampel Ciri Ciri Dugaan

Makroskopis Mikroskopis Spesies

P1,P3, P4, Koloni putih Sel ragi, Candida

P5,P6, PT7, kekuningan, Blastospora, tropicalis
P8,P9,P11, berbentuk bulat, Pseudohifa
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P12, P14 permukaan agak
cembung, halus,
I'rciv%
BP1,BP2,BP3, Koloni putih Sel ragi, Candida
BP4,BP5,BP6, kekuningan, Blastospora, tropicalis

BP7,BP10, berbentuk bulat, Pseudohifa
BP11, BP15 permukaan agak
cembung, halus,
licin .
Sumber : Data Primer, 2025 (Ket : P = Perokok, BP = Bukan Perokok).

Tabel 4.1 menunjukkan hasil identifikasi jamur berdasarkan
pengamatan makroskopis dan mikroskopis pada sampel swab rongga
mulut dari kelompok perokok dan bukan perokok. Berdasarkan hasil

tersebut diperoleh dugaan Candida tropicalis pada masing-masing
sampel.
2. |dentifikasi Koloni Candida tropicalis Pada Sampel Swab Perokok

dan Bukan Perokok.

Tabel 4.2 Identifikasi Koloni Candida tropicalis Pada Sampel Swab
Perokok dan Bukan Perokok.

Kode Hasil Kultur Hasil Uji Fermentasi
Sampel Gula - Gula Pada
Koloni
Pertumbuha Warna G LMS Ket.
n Koloni Koloni
P3, P4, Tumbuh Putih + - + + Candida
P5, P7, kekuningan tropicalis
P9, P14,
BP 2, Tumbuh Putih + - + + Candida
BP 3, kekuningan tropicalis
BP 7,

BP 11
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P1, P2, Tidak Tidak ditemukan - - - - -
P&, Tumbuh koloni berwarna
P8,P10, putih kekuningn

1 Tidak Tidak ditemukan - - - - -
4, Tumbuh koloni berwarma

BP 5, putih

BP 6, kekuningan

BP 8,

BP9,

BP 10,

BP 12,

BP 13,

BP 14,

BP 15

Sumber: Data Primer, 2025,

Tabel 4.2 menunjukkan hasil identifikasi koloni, diperoleh

adanya pertumbuhan koloni pada 10 sampel (P3, P4, P5, P7, P9, P14,
Qz, BP 3, BP 7, BP 11), dan tidak ada pertumbuhan koloni pada (P1,
P2, P6, P8, P10, P11, P12, P13, P15, BP 1.&4. BP5,BP6,BP 8, BP
9, BP 10, BP 12, BP 13, BP 14, BP 15), diidentifikasi pula dengan wji
fermentasi gula-gula dan diperoleh dari 10 koloni yang tumbuh
menunjukkan semua positif glukosa, maltosa, sukrosa, dan hasil negatif
adalah laktosa. Sedangkan 20 sampel yang tidak tumbuh koloni tidak

dilakukan uji fermentasi gula-gula.

3. Distribusi Frekuensi Yang Terdeteksi Candida tropicalis Berdasarkan

Status Perokok dan Bukan Perokok.
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Tabel 4.3 Hasil Identifikasi Jamur Candida fropicalis Pada Sampel
Swab Perokok dan Bukan Perokok

Hasil Perokok Bukan Perokok

Frekuensi Presentase (%) Frekuensi Presentase (%)

Positif 6 40% 4 26,7%
Negatif 9 60% 1" 73,3%
umlah 15 100% 15 100%

umber : Data Primer, 2025.
Tabel 4.3 menunjukkan bahwa keberadaan Candida tropicalis
%h tinggi pada kelompok orang tua perokok dibandingkan dengan

kelompok bukan perokok.

B. Pembahasan

Penelitian ini menggunakan 30 sampel swab mukosa rongga
mulut dan hasil yang telah didapatkan ?&Iam penelitian ini berdasarkan
tabel 4.1 menunjukkan hasil pengamatan makroskopis dan mikroskopis
terhadap koloni jamur dari sampel swab mukosa rongga mulut.
Pengamatan makroskopis dilakukan da media Sabouraud Dextrose
Agar (SDA), di mana koloni jamur yang tumbuh menunjukkan ciri khas
genus Candida tropicalis, yaitu berbentuk bulat, berwarna putih keabu-
abuan, permukaan licin dan agak cembung, serta tepi koloni rata. Ciri-
ciri sesuai dengan hasil penelitian (Samaranayake, 2009) yang
menjelaskan bahwa Candida tropicalis pada media SDA tumbuh
sebagai koloni putih keabu-abuan, licin, dan dengan permukaan sedikit

berkerut tergantung masa inkubasi.
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Secara mikroskopis, dengan menggunakan pewarnaan
Lactophenol Cotton Blue (LPCB), ditemukan struktur khas berupa
blastospora berbentuk oval dan pseudohifa yang memanjang
bercabang. Ini merupakan karakteristik morfologi khas dari genus
Candida, terutama Candida tropicalis yang tidak membentuk germ tube
seperti Candida albicans (Boekhout et al., 2022). Pemeriksaan ini
penting sebagai tahap awal dalam mengidentifikasi genus jamur

sebelum dilakukan uji biokimia atau molekuler.

Tabel 4.2 menyajikan data hasil uji kultur ulang (subkultur)
koloni yang tumbuh, yang selanjutnya dilakukan uji fermentasi gula-gula
untuk mengidentifikasi spesies Candida tropicalis secara biokimia.
Koloni yang sebelumnya tumbuh di media SDA kemudian diinokulasi ke
media fermentasi yang mengandung glukosa, lakiosa, maltosa, dan
sukrosa. Hasil uji fermentasi menunjukkan bahwa jamur yang diamati
memfermentasi glukosa dan sukrosa, namun tidak memfermentasi
laktosa dan maltosa, yang merupakan profil fermentasi khas dari
Candida tropicalis (Mutmainnah, 2023). Uji fermentasi ini penting
sebagai konfirmasi terhadap identifikasi morfologi mikroskopis
sebelumnya. Kultur ulang juga penting untuk memastikan kemurnian
koloni sebelum dilakukan uji lanjutan. Media SDA dalam subkultur
mempertahankan kemampuan selektifnya terhadap jamur khamir, dan
hasil uji fermentasi memperkuat identifikasi spesies berdasarkan

kemampuan metabolisme substrat.
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Hasil penelitian pada Tabel 4.3 menjelaskan hasil distribusi
frekuensi identifikasi mur Candida fropicalis pada sampel swab
mukosa mulut perokok. Dari total 15 sampel kelompok perokok,
sebanyak 11 sampel (73,3%) menunjukkan hasil positif koloni yang
teridentifikasi sebagai Candida tropicalis, sedangkan 4 lainnya negatif.
Distribusi ini menguatkan dugaan bahwa kebiasaan merokok berperan
dalam meningkatkan kolonisasi jamur di rongga mulut. Hal ini sejalan
dengan penelitian (Hashemi et al., 2018), jumlah koloni cara
signifikan lebih tinggi pada perokok dibandingkan bukan perokok.
Distribusi frekuensi pada tabel 4.3 mengindikasikan bahwa infeksi
oportunistik lebih mungkin terjadi pada individu dengan kebiasaan
merokok, apalagi jika dikombinasikan dengan usia lanjut atau imunitas

menurun,

Pada ketiga tabel secara keseluruhan menunjukkan bahwa
individu perokok lebih banyak mengalami kolonisasi Candida tropicalis
dibandingkan bukan perokok. Hal ini memperkuat teori bahwa merokok
merupakan faktor risiko utama terhadap pertumbuhan jamur
oportunistik dalam rongga mulut. Perokok memiliki kemungkinan tiga
kali lipat lebih tinggi untuk mengalami kolonisasi Candida spp.
dibandingkan dengan bukan perokok, karena terganggunya
keseimbangan flora normal dan rusaknya jaringan pelindung epitel
mukosa (Hashemi et al., (2018). Kondisi ini penting untuk diperhatikan

karena pada kelompok rentan seperti orang tua, infeksi jamur
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oportunistik dapat berkembang menjadi kandidiasis yang memeriukan
penanganan sistemik. Oleh karena itu, edukasi mengenai dampak

merokok terhadap kesehatan rongga mulut menjadi sangat penting.

Penelitian ini penting secara klinis karena keberadaan Candida
tropicalis dalam rongga mulut dapat menjadi indikator awal infeksi
kandidiasis oral, terutama pada individu dengan system imun yang
terganggu. Oleh karena itu, deteksi dini kolonisasi jamur dapat menjadi
langkah pencegahan untuk mencegah infeksi sistematik yang lebih

serius terutama pada lansia.

Temuan dalam penelitian ini menguatkan dasar teori bahwa
Candida tropicalis yang umum ditemukan di rongga mulut, dan dapat
tumbuh subur pada kondisi mukosa yang terganggu seperti akibat

kebiasaan merokok. |dentifikasi berbasis morfologi koloni, mikroskopis,

serta fermentasi gula memberikan data yang komprehensif dan saling

mendukung untuk diagnosa laboratorium.
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan dari hasil pemeriksaan laboratorium yang telah
dilakukan terhadap swab mukosa rongga mulut ? Kecamatan
Rappocini Kota Makassar dapat disimpulkan bahwa terdapat
keberadaan jamur pada swab mukosa rongga mulut, terutama
ditemukan adanya pertumbuhan koloni Candida tropicalis yang lebih
banyak pada kelompok orang tua perokok dibandingkan dengan

kelompok bukan perokok.

B. Saran
Saran yang disampaikan oleh penulis, yaitu :

Bagi peneliti selanjutnya, diharapkan untuk melakukan
pemurnian koloni jamur lebih lanjut dengan menggunakan media
diferensial seperti CHROM agar Candida, sehingga dapat
mempermudah dan mempercepat proses identifikasi spesies secara

akurat.

Bagi perokok dan bukan perokok, disarankan untuk mulai
mengurangi atau menghentikan kebiasaan merokok dan bagi bukan
perokok, disarankan untuk mempertahankan kebiasaan menjaga
kebersihan mulut serta menghindari lingkungan yang penuh asap rokok

sebagai upaya pencegahan terhadap kolonisasi jamur di rongga mulut.
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Lampiran 1. Surat Izin Penelitian

PERMOHONAN IZIN PENELITIAN

Kepada YTH,
Kepala Junusan Teknologi Labormiorium Medis
i~

Tempat

Dengan hormat,

Dalam rangka panyelesalan Karya Tulls Rmiah (KTT), maka yang bartanda
tangan dibawah ini:

Nama Nur Khasanah

NIM { POT13203221085

Judul Penslitian  : Deteksi Jamur (Candida fropicabs) Pada Sampel Swab
Omang Tua Perokok dan Bukan Perokok

B " penelitian di Lab ium Mikrobiolog)
Jurusan TeknologiLaboratorium Medis Pollekkas K M ]
Demikian surat ini dibual. Atas Perhatisn dan kerda sama

Makassar, 15 Mel 2025

Penalitl

= ol

Nur Khasanah
NIM. POT13203221085
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Lampiran 2. Kode Etik Penelitian

Kementerian Kesehatan
Direktorat Jenderal

Sumber Daya Manusia Kesehatan
Politeknik K hatan Makassar

2 i & 0

[ p———

KETERANGAN LAVAK ETIK
DESCRIFTION OF ETIBCAL EXEMPTION
"ETHIC AL EXEMPTION
o BRUORLA EPR-FTRMS/AG 2028

intirkad pesseditism yumi il oleh
Thia e seich sl progwsad by

oochisl Ll + Nup Khasanah

Pribal i Bt aten

N Loy  Prodi 1%, 111 Tekmalog Laboratorium Medis Foltekker Kemenkes Makawar
N o the istittion

Tiile

“Dietrkad Jamur (€ andida fropicatis) Fada Samgeed Swab Ovang Tus Perokok den Bukas Peakok™
“Dhesoyaiem of 1€ unedialn rupicrahiog Rumrs i sl amplen of smukery il aoe-smskers

Dtk layak etk sevua 7 () iibh Stadar WIKD 3010, yastn 1) Nilal Sosisl, 2} Nl s, §) Pemaratan
Heban e Manfaan, ) Risiko, 5) Bujoban/Eiophausi, #) Keahmaan dan Povicy, dan T) Peretjuan Setelal
Perjelmman, gy isenupuk puds Pedooun CIOMS 2006 Hal il sepeni yany dinngubkes ol krpesubinge
fakator st simmdar

Declirad W be ethwally appropriate in scoonbasce o T (seven) WHD 2001 Stmdads, 1) Soosl Vahees, 2)
Scientific Values, ¥) Eguiiable Asmtmiment and Boscfin, 4) Risks, 5} P i &) Confid i
aned Privacy, sl T) Informed Consent, veferrmg 1o the 2006 CIOMS Guidelines, This s s indscsiod by the
il bt o that diiadicatons of cach wiandand

Pertrymtumn Laysk Evik il borlih sclams kurisn wakin tmggal 20 Mel 2025 syl dongan wnggal 20 Mei
Hin

Dhecharitiom of ethacs applics during 1he poriod May 20, 2025 ail May 20, H03h

———
'..»“"“"“'1.‘\ Py 20, 3025

=il
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Lampiran 3. Surat Keterangan Telah Melakukan Penelitian

p Pahekves Marassr

0 12 assar

go emenkes  sxwmngeees
L —

SURAT KETERANGAN
Nomor, PP.OS.02F XIL11.6/57 /2025

Yang bertands tangan di bawah ini Kerua Jurusan Teknologi Laborstorium Medis

Politeknik Keschatan Kemenkes Ma dengan ini kan baliwa mal

Nama + Nur Khasanah

NIM : PO.71.3.203.22.1.088

Prodi : Diploma Tiga

Waktu Penelitian 2 28 Mei - 21 Juni 2023

Judu! Penelitian + " Deetekesi Jamur (Candida tropicalis) Pada Sampel Swab Orang Tua
Perokok dan Bukan Perokok™

Telah melak penelitian pada La ium Jurusan Teknologi Lat i Medis dengan

data hasil penelitian teriampir. Demikion surni keterangan ini dibust untuk digunakan

sebagaimana mestinya.

Makassar, 10 Juli 2025
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Lampiran 4. Hasil Penelitian

.&P Kemenkes

ﬁb Poltekkes Makassar Polites
| 3
o)
80
I iran Hasil Peneliti

Kementerian Kesehatan
Direktorat Jenderal

Sumber Daya Manusia Kesehatan

Deteksi Jamur (Candida Tropicalis) Pada Sampel Swab Orang Tua Perokok

Dan Bukan Perokok

Hasil Pengamatan Pertumbuhan Koloni pada Media SDA

Pertumbuhan Warna Teksiur
No Kode Sampel Keterungan
Koloni Koloni Koloni
[B Pl Tumbuh Putih kekuningan Licin, rata Candida spp-
2. P2 Tidak Tumbuh - - -
3. P3 Tumbuh Putih kekuningan Licin, rata Candida spp.
4. P4 Tumbuh Putih kekuningan Licin, rata Canidida spp.
5. P5 Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap Candida spp.
6. P& Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap  Candida spp.
7. P7 Tumbuh Putih kekuningan Licin, rata Candida spp.
8. P& Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap Candida spp.
9. P9 Tumbuh Putih Kekuningan Licin, mengkilap Candida spp.
10. P10 Tidak Tumbuh = = =
i P11 Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap Candida spp.
12 P12 Tidak Tumbuh - - =
13. P13 Tidak Tumbuh = = =
14, P4 Tumbuh Putih Kekuningan Licin, rata Candida spp.
15. P15 Tidak Tumbuh - - -
16. BP1 Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap Candida spp.
7. BP2 Tumbuh Putih Kekuningan Licin, rata Candida spp.
18. BP3 Tumbuh Putil Kekuningan  Licin, mengkilap  Candlida spp.
19. BP4 Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap  Candida spp.
20. BPS Tumbuh Putih Kek Licin, kilap Candida spp.
21. BP6 Tumbuh Putih Kekuningan Licin, rata Candida spp
22. BP7 Tumbuh Putih Kekuningan Licin, mengkilap  Candida spp.
23, BP8 Tidak Tumbuh S = s
24, BP9 Tidak Tumbuh - * =
25, BP1D Tumbuh Putih Kekuningan Licin, rata Candida spp.
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Kementerian Kesehatan
' P Direktorat Jenderal
‘ a0 Kemenkes Sumber Daya N in Kesehatan
Eb Poltekkes Makassar Politekn eha Makatsa
2 en C . pats B
" o i
& e iy
26. BP11 Tumbuh Putih Kekuningan  Licin, mengkilap  Candida spp.
27 BP12 Tidak Tumbuh - - -
28. BP13 Tidak Tumbuh - - =
29 BP14 Tidak Tumbuh - - +
30. BP15 Tumbuh Putih Kekuningan Licin, mia Candida spp.
Hasil Pengamatan Makroskopis dan Mikroskopis
Ciri D
" e Ciri Mikroskopis e
Sampel Makroskopis Spesies
e Koloni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi,
] N bnl:cu pul w“mg“ T . rag Candida
. t, embung, 1 pora,
u permu agak © 2, ki
halus, licin Pseudohifa
2. r2 - - .
Koloni putih kekuningan, ntuk Sel ragi,
P AR, hete s Candida
3. P bulat, permukaan agak cembung Bl pora, _
tropicalis
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuni , berbentuk Sel ragi,
o P ckuningan, berben el rag Gt
4. P4 bulat, permuksan agak cembung Bl pora,
wropicalis
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuni bel ‘ Sel ragi,
putih kekuningan, berbentuk | ragi Candida
5. Ps bulat, permukaan agak cembung, Blastospora, _
- e trapicalis
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuningan, tuk Sel ragi,
6 P6 bulat : k:n.l ' y: l'w'b:n \ Blas s i
. ., perm y X it
gt S
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuni " tul Sel ragi,
putil uningan, berbentuk ragi T
7. P7 bulat, permuksan agak cembung, Blastospora, X
k- tropicalis
halus, licin Pseudohifa
Koloni puiih kekuningan, berbeniuk Sel ragi.
B P8 bulat, permukaa ga: b Blnsto 5 e
s at, ukaan a cembung, 8
w ga ng, Spora, idin
halus, licin Pseudohifa
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Kementerian Kesehatan

irekt J
.Bp Kemenkes Spurrnb::r.otny:”:ﬂ:::uin Heschatan
ﬁb Poltekkes Makassar Politeknik Kesehatan Makassar
B rvian Whinga Kurvima Baps Mo 46 Sunta, Bartanng

L arare SOFLE

"
- aw o aaw ul
Koloni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi, —
9. o bulat, permukaan agak cembung, Blastospora, woplialis
halus, licin Pseudohifa
10. P10 - & B
Koloni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi, Candida
11 P11 bulat, permukaan agak cembung, Blasﬂ.ospum.l ptcalts
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuningan, berbentuk ‘Sel ragi, Candida
12, P12 bulat, permukaan agak 3 B 2 p alls
halus, licin Pseudohifa
13. F13 - a 7
Koloni putih kekuningan, herb:nmk mSEl ragi, Candida
14. Pl4 bulat, permuksan agak o 2 rJI---. sropicialis
halus, licin Pseudohifa
15. P15 - - -
i i Sel i,
. Kollonl putih kekuningan, berbentuk : ragi, o
16. BP1 bulat, per agak " P wopiindiis
halus, licin Pscudolifa
i i i Sel ragi,
Koloni putih kekuningan, berbentuk el ragi Candida
17. BP2 bulat, permukasan agak cembung, Blastospora, Al
halus, licin Pseudohifa
Koloni putil k:kuningu:. berbentuk BS:I ragi, Candida
18. BP3 bulat, 1 L bung, P
ul pe agal £ wropicalis
halus, licin Pseudohifa
. :n]nni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi, Candida
19, P4 lat, ukaan k by Bl u,
¥ perm R i ¥ tropicalis
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi.
P B i Candida
20. BP5 bulat, permukaan agak cembung, Blastospora,
tropicalis

halus, licin Pseudohifa




i Kemenkes
eb Poltekkes Makassar

Kementerian Kesehatan
Direktorat Jenderal

usia Kesechatan

5

"
- gy 1ab . S
:c;lnni putih kekuningan, berblemuk ISei ragi, Sl
21. BP& ulat, per agak 2. Bl ¥ troplcalls
halus, licin Pseudohifa
Koloni putih kekuningan, berbentuk “'Sel ragi, Candida
22, BP7 bulat, permukaan agak o 2, B pora, tropicalls
halus, licin Pseudohifa
2. BP8 - - =
24. BP9 - - -
Koloni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi, a
25, BP10 bulst, permukaan agak cembung, Blastospora, =
. tropicalis
halus, licin Pscudohifa
Koloni putih kekuningan, berbentuk Sel ragi, Candida
26. BPI1 bulat, permukaan agak cembung, Blastospora, i
) tropicalis
halus, licin Pseudohifa
27. BP12 - = -
28. BP13 - - =
29. BP14 - - -
Koloni putih kekuni Sel ragi
0 P15 h:;nt s ukﬂa:nmgﬂn' sy I]ln:ll o . ol
30. B . perm agak cembung, ospora, wopiiails
halus, licin Pseudohifn
Hasil Kultur Lanjutan
Kode Pertumbuhan Dugasn
Warna Koloni  Tekstur Koloni
Sampel Kultur Spesies
1. Pl - - = =
2. P2 - - - -
3. P3 Tumbuh Putih kekuningan Licin, rata Candida tropicalis
4. P4 Tumbuh Putih kekuningan Licin,rata Candida tropicalis
5. P5 Tumbuk Putih kekuningan  Licin, mengkilap Candida tropicalis
6. Pé - - - 3
7. P7 Tumbuh Putih kekuningan Licin, rata Candida tropicalis
8. PE - - - &
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PP kemenkes

Eb Poliekkes Makassar

Kementerian Kesehatan

Direktorat
< roh

nderal

i’ L

9. [ 2] Tuwmbuly Putih kekuningan Licin, rata Carsdicla tropicalis
10, P10 - - - -
1i. Pl - - . .
12, P12 - - - =
1 Fi3 - - - -
14, 4 Tumbuh Putih kekuningan  Licin, mengkilap Candida tropicalis
15. PIis - - - -
16. Bl - - - -
LR N BP2 Tumbuh Putih Ligin, kilap € o
&, Br3 Turnbvuly Putih i Liein i Candida tropicalis
%, B4 - - . -
20. BPs - - - a
21, BPG = - = =,
22. BP7? Tumbuh Putih kekuningan  Licin, mengkilap  Candida fropicalis
23. BPE . - B e
24 BPro - - -
25. BPFiO - - - =
26. BPEFIL Tumbuh Putih kekuningan Licin, mengkilap Candida ropicalis
27. nP12 - - - -
28 B3 - = - -
29, n\nria - - - -
30. BPIS - - - =
Hasili Uji Fermentasi Guin-Guin

Kode S

[

r3
ra
Ps
r7
(2]
Pla
BP2Z

+

+

PO o

Candida ropicalis
Candida ropicalis
Candida ropicalis
Candida wopilcalis
Candida tropicalis
Carndida tropicalis
Candida rropicalis




» Kemenkes

» Poltekhes Makassar

Keschatan
ral

Kemente
Dir-lﬂﬁlllo; &

B T BP3
9. Bp7
10. BP11

+

Cardidea tropicalis
Candida rropicalis
Candica tropicalls

Makassar, 10 Juli 2025

Fembimbing Penelitian

MNIP. 1975012 QOTOI201R
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Lampiran 5. Surat Keterangan Bebas Laboratorium

Kementerian Kesehatan
Poltekkes Makassar

ag Kemenkes 2 s W s avle & B Ry

 focrnee SR
SURAT KETERANGAN BERAS LABORATORIUM
Yang bertanda tangan dibawah ini menerangkan dengan sesungguhnya bahwa mahasiswa :
Nama : Nur Khasanah
NIM :PO.71.3.203.22.1.085
Prodi : Diploma Tiga
Alamat + J1, Ruppocini Raya Le.6

BDenar Tidah mempunyms punjaman alat di Laboratonum Jurusan Teknelogi Laboratonum Medis
Poltekkes Kemenkes Makassar. Demikian surat ini dibuat untuk digunakan seperiunya.
o Makassar, 11 Juli 2025
¥ K Unit Laboratorium
Jurusan Teknologi Laboratorium Medis
Makassar

L NIP.198811142018011001
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Empiran 6. Lembar Persetujuan Responden

Lampiran 2, Form persetujuan setelah penjelasan (inform ct )

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN
(Informed Consent)

Setalah mendapatkan penjelasan dan lujuan penelitian ini saya yang

bertanda tangan di bawah ini :
MNama £
Umur
Jenis Kelamin
Menyatakan bersedia menjadi responden pada penelitian yang
dilakukan oleh:
Nama : Nur Khasanah
NIM : PO.71.3.203,.22.1.085

Judul Penelitian : Deteksi Jamur (Candida tropicalis) Pada Sampel Swab
Orang Tua Perokok dan Bukan Perokok

Saya akan bersedia untuk dilakukan pemeriksaan demi kepentingan
penalitian, Dengan ketentuan, hasil pemeriksaan akan dirahasiakan dan hanya

untuk kepentingan penelitian dan ilmu pengetahuan.
Demikian sural persetujuan ini saya tanda tangani dengan sukarela dan
tanpa paksaan dari pihak manapun.

Makassar, Mei 2025
Responden

16

KEPK_Poltekkes Atis_2018
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Lampiran 7. Dokumentasi Penelitian
Pra Analitik

Pengambilan sampel swab rongga Menyiapkan alat dan bahan yang
mulut di Kecamatan Rappocini Kota akan digunakan

Makassar

Menimbang bubuk SDA Pembuatan media SDA

Menuang media kedalam plate  Proses penanaman sampel pada
Media SDA




Media dibungkus dan dimasukkan Mengamati pertumbuhan

kedalam incubator jamur

Proses kultur koloni jamur pada media SDA

Analitik

Sampel P3 Sampel P4

Makroskopis Makroskopis
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Sampel P5 Sampel BP2

Makroskopis Makroskopis

Sampel BP3 Sampel BP7

Makroskopis Makroskopis

Sampel BP11 Sampel P7

Makroskopis Makroskopis




Sampel P9
Makroskopis

Pasca Analitik

81

m 2

Sampel P14
Makroskopis

Sampel P3 Sampel P4

Mikroskopis Mikroskopis
Sampel P5 Sampel P7
Mikroskopis Mikroskopis




Sampel P14

Mikroskopis Mikroskopis

Sampel BP2
Mikroskopis

Sampel BP3
Mikroskopis

Sampel BP7

Mikroskopis

Sampel BP 11
Mikroskopis
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Pra Analitikk, Analitik dan Pasca Analitik Uji Fermentasi Gula-Gula

104

Vlenyiapkan alat dan bahan Menimbang bubuk glukosa,

yang akan digunakan laktosa, maltosa dan sukrosa

Melarutkan bubuk glukosa, laktosa, Koloni yang tumbuh ditanam pada
maltosa dan sukrosa uji gula-gula fermentasi karbohidrat

dan dilanjutkan pembacaan hasil
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Maltosa
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